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FRANÇOIS  de  Neuf  - Château , 
Ministre  de  l’Intérieur  ' de  la 
République  Française.  . 


Citoyen  Ministre  , 


a 


CULTIVER  avec  fruit  la  Philosophie  et 
les  lettres  ; faire  fleurir  les  sciences  et  les 
arts  ; encourager  les  travaux  des  Savons 
et  des  Artistes  ; réunir  les  talens  dé  un  grand 
Ministre  aux  vertus  civiques  ; enfin  aug- 
menter la  prospérité  et  la  gloire  de  la  plus 


grande  et  de  la  plus  célèbre  des  Nations  ; 
telles  sont  les  rares  qualités  qui  Vous  dis- 
tinguent , et  qui  Vous  placent  au  rang  des 
plus  grands  hommes , et  des  bienfaiteurs 
de  la  Patrie.  Permettez  que  je  partage 
avec  tous  les  Français , les  sentimens  d^ad- 
miration de  reconnaissance  et  d’amour  qui 
Vous  sont  si  justement  dûs.,  et  daignez 
agréer  ce  faible  hommage.,  comme  une 
marque  de  mon  profond  respect  et  de  mon 
entier  dévouement. 


Etienne  Tourtelle. 
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INTRODUCTION. 

« I_JES  deux  principales  bases  de  la  Médecine, 
» sont  la  raison  et  l’observation;  mais  c’est 
» cette  dernière  qui  doit  diriger  les  Médecins 
» dans  leurs  raisonnemens.  » ( Baglivi  ).  L’ob- 
servation est  en  effet  l’unique  flambeau  qui 
puisse  guider  leurs  pas,  et  éclairer  leur  marche  : 
sans  elle  la  théorie  est  vacillante  et  incer- 
taine : elle  n’est  qu’un  vain  système  discordant 
avec  la  nature , sans  preuves  solides  , et  qui 
n’a  d’autre  appui  qu’une  imagination  trompeuse  , 
et  la  subtilité  qui  conduit  à l’erreur. 

Telle  a été  celle  des  écoles  pendant  une 
longue  série  de  siècles.  Depuis  qu’on  eut  aban- 
donné la  route  de  l’observation  tracée  par  le 
Prince  des  Médecins , on  s’est  égaré  dans  un 
labyrinthe  d’hypothèses  qui  en  éteignant  le 
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goût  de  la  vraie  Médecine,  ont  non  seulement’ 
retardé  ses  progrès,  mais  encore  Font  fait  ré- 
trograder. Si  durant  ces  tems  oii  régnait  la 
manie  de  vouloir  tout  expliquer,  et  de  plier  la 
nature  aux  caprices  d’une  imagination  déréglée,, 
on  se  fût  occupé  à rassembler  des  faits  obser- 
vés avec  exactitude,  et  à les  comparer^  si, 
dis-je,  on  eût  employé  le  tems  qu’on  a con- 
sumé inutilement  à soutenir  et  à défendre  des 
systèmes  qui  s’éclipsaient  tour-à-tour , à expo- 
ser simplement  , à l’exemple  d’HYPPOCRATE, 

1 histoire  des  maladies,  leurs  connexions  avec 
les  constitutions,  les  révolutions  heureuses  et 
malheureuses  auxquelles  elles  sont  assujetties, 
et  les  moyens  qui  avaient  bien,  ou  mal  réussi 
dans  leur  traitement;  il  y a long-tems  que  le 
voile  qui  nous  cache  tant  de  vérités  utiles  à 
l’humanité,  serait  tombé,  et  l’art  serait  aujour- 
d hui  plus  près  du  point  de  sa  perfection* 
Grâces  à la  Philosophie  dont  le  flambeau 
luit  aujourd’hui  sur  la  France  , l’esprit  de 
système  abandonne  son  sol , le  goût  de  l’ob- 
servation renaît  dans  toutes  les  sciences,  et 
déjà  la  Médecine  , qui  après  avoir  atteint  rapi- 
dement chez  les  Grecs,  son  âge  mûr  , étai 
pour  ainsi  dire,  tombée  dans  les  siècles  der- 
niers en  enfance  , a recouvré  sa  raison  et  sa 
dignité  ! 

L observation  des  phénomènes  que  p résente 
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la  nature  vivante  , éclairée  par  le  raisonnement, 
est  Tunique  base  delà  vraie  théorie;  mais  elle 
ne  saurait  être  l’ouvrage  d'un  seul  homme  : la 
vie  la  plus  longue , et  le  génie  le  plus  vaste 
sont  insuffisans  pour  tout  appercevoir  et  tout 
recueillir  ; il  faut  donc  recourir  à Tevpérience 
de  ceux  qui  nous  ont  précédé,  à celle  de  nos 
contemporains,  et  y joindre  la  nôtre.  Cum 
enim  unius  hominis  vita^  dit  Galien^  ( ) ad 
omnium  inventionem  suffîcere  nequeat^  longi 
temporis  ohservationes  historia  colligit^  ut  ejus 
heneficîo  tanquam  ex  muUis  tôt  sæculorum 
hominibus  unus  ejfîciatur  eruditissimus. 

Cest  principalement  dans  les  écrits  des  an- 
ciens qui  ont  été  nos  maîtres  dans  tous  les 
genres  ; c’est  dans  ces  sources  fécondes  et 
lumineuses  qu’il  convient  de  puiser.  Plus  près 
de  la  nature,  et  moins  exposés  aux  préjugés 
et  aux  erreurs  que  nous , ils  Font  mieux  étudiée 
et  plus  connue.  Quel  Médecin  a peint  plus 
fidellement  qu’HyppoCRATE , Thomme  dans 
l’état  de  maladie  , les  diverses  révolutions  qu’elle 
lui  fait  éprouver  , les  évènemens  heureux  ou 
malheureux  qui  en  résultent,  et  les  signes  aux 
quels  on  peut  reconnaître  qu’ils  auront  lieu  î 
C’est  en  suivant  les  traces  lumineuses  de  ce 


De  suhjigur^  empir.  Cap.  9. 


grand  homme , et  en  pratiquant  la  route  qu’ill 
a frayée,  la  seule  propre  à reculer  les  limites* 
de  l’art  et  à aggrandir  son  domaine,  que  les» 
Houlier  , les  Duret  , les  Baillou  , lesî 
Baglivi,  les  Sydenham,  et  de  nos  jours  les* 
Bordeu,  les  Lacaze,  les  Robert,  les  Lorry »• 
les  Selle,  les  Stoll,  les  Sarconne  etc*  se 
sont  acquis  une  gloire  immorteile , et  le  titre 
de  premiers  Médecins  de  leur  siècle  : c'est  en 
faisant  revivre  la  Médecine  Hyppoc.ratique  pres- 
que entièrement  oubliée  dans  l’Europe  bar- 
bare, que  les  premiers  sont  regardés  à juste  titre, 
comme  les  restaurateurs  de  l’art* 

Au  reste  ce  n’est  pas  seulement  dans  la 
Médecine  que  les  anciens  ont  excellé  : nous 
leur  devons  encore  les  autres  sciences  et  les 
arts.  C’est  dans  leurs  écrits  immortels  que  l’on 
puise  les  idées  du  beau,  du  grand  et  du  sub- 
lime; et  le  conseil  d’HoRACE  est  applicable 
à tous  les  genres  de  connaissances 

» vos  eocemplaria  g^ræca , 

» nocturnà  versate  manu.,  versate  diurnâ.  « 

» Déterrons  donc  les  morts , et  dévorons  leurs 
» écrits,  comme  Saturne  dévorait  les  pierres.  « 
C’est  d’après  les  savantes  leçons  des  grands 
maîtres  de  l’art  tant  anciens  que  modernes , 
que  j’ai  esquissé  cet  ouvrage.  J’ai  mis  à con- 
tribution leurs  écrits;  j’ai  interrogé  les  Méde- 
cins les  plus  justement  célèbres  de  toutes  les 
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nations,  les  vivans  et  les  morts;  j’ai  pesé  leur 
autorité,  et  opposé  leurs  opinions;  en  un 
mot  je  n’ai  rien  négligé  de  tout  ce  qui  m’a 
paru  propre  à rendre  ce  livre  utile  aux  com- 
mençans.  Néanmoins  je  suis  bien  éloigné  de 
croire  avoir  atteint  le  point  de  perfection  que 
j’aurais  désiré  ; il  reste  beaucoup  de  choses 
à dire , et  encore  plus  à découvrir  : ce  sera 
l’œuvre  du  tems  et  du  génie.  Mais  je  croirai 
avoir  fait  un  peu  de  bien,  si  je  réussis  à ins- 
pirer aux  élèves  le  goût  de  la  vraie  Médecine, 
et  à leur  en  faciliter  l’étude;  c’est-là  ma  seule 
ambition  , et  l’unique  gloire  à laquelle  j’aspire. 

Je  n’ai  combattu,  ni  adopté  aucun  système  : 
l’histoire  des  opinions  ou  plutôt  des  écarts  de 
l’esprit  humain  dans  la  science  médicale  , n’est 
point  du  ressort  d’un  ouvrage  tel  que  celui-ci, 
dans  lequel  je  ne  me  suis  proposé  que  de 
donner  les  premières  notions  de  la  Philosophie 
médicale.  C’est  pourquoi  je  conseille  de  lire 
en  même  tems  les  auteurs  systématiques,  et  de 
comparer  leur  théorie  avec  celle  desNATURiSTES-^ 
car  il  ne  faut  jamais  jurer  in  verba  mogistri; 
un  assujettissement  servil  aux  préceptes  des 
maîtres , n’est  propre  qu’à  rallentir  les  progrès 
de  1 esprit  humain  ; il  n’y  a que  l’orgueilleux 
et  stupide  pédantisme  qui  puisse  exiger  une 
si  basse  complaisance;  et  la  vile  adulation  ou 
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l’apathie  de  la  bêtise  peuvent  seules  avoir  cette 
lâche  déférence» 

Le  système  des  mécaniciens  est  celui  qui  a 
fait  le  plus  de  bruit,  et  qui  a eu  le  plus  long- 
tems  de  nombreux  partisans.  Grâces  à la  Phi- 
losophie ! il  perd  chaque  jour  de  son  crédit  ; 
et  l’on  peut  prédire  que  la  postérité  équitable, 
tout  en  accordant  du  génie  au  trop  célèbre 
Bœrhàave  , le  placera  parmi  les  Médecins 
qui  ont  plus  contribué  à retarder  la  marche 
de  la  Médecine , qu’à  en  favoriser  les  progrès. 
Il  n’y  a même  déjà  plus  qu’un  très- petit  nombre 
de  physiciens  qui  croient  encore  que  la  nature 
vivante  obéit  entièrement  aux  loix  de  la  mé- 
canique» On  pense  aujourd’hui  et  avec  raison, 
que  c’est  faire  le  plus  étrange  abus  de  la  physique, 
que  de  vouloir  la  faire  servir  de  base  à la 
théorie  de  l'économie  animale»  La  sensibilité 
a des  loix  propres  auxquelles  sont  assujettis 
tous  les  êtres  pourvùs  de  la  vie , et  qui  sont 
très-différentes  de  celles  que  suivent  les  corps 
non  organisés  ; et  l’adage,  ubi  desinit  phy siens ^ 
ïbi  incipit  medievs^  pour  être  très-ancien  , n’en 
est  pas  moins  vrai  ; car  comme  l’a  très-bien, 
dit  le  Pline  de  la  France.  ( * ) « Les  vrais 
» ressorts  de  notre  organisation , ne  sont  pas 


(*)  Buffon,  Tom.  4.  pag.  199.  Paris  1769. 
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» ces  muscles,  ces  artères,  ces  veines  qu’on 
» décrit  avec  tant  d’exactitude  ; il  réside  dans 
» nos  corps  organilés,  des  forces  intérieures, 
» qui  ne  suivent  point  du  tout  les  loix  de  la 
» mécanique  grossière  que  nous  avons  ima- 
» ginée,  et  à laquelle  nous  voudrions  tout 
» réduire.  « 

J’ai  divisé  cet  ouvrage  en  deux  parties  ; 
j’ai  élagué  de  la  première  (la  Pathologie  géné- 
rale ) , la  symptomatologie  fastidieuse  et  inutile 
des  auteurs,  ainsi  que  cette  éthiologie  subtile 
et  métaphysique  plus  propre  à étouffer  les 
germes  du  génie,  qu’à  les  développer,  et  qu’on 
est  trop  heureux  d’oublier  dans  la  suite , pour 
acquérir  des  connaissances  solides*  Je  me  suis 
attaché  principalement  à montrer  la  connexion 
des  maladies  et  des  saisons  : telle  est  la  raison 
qui  m’a  déterminé  à donner  les  quatre  consti- 
tutions épidémiques  d’HYPPOCRATE , et  à en 
faire  une  courte  analyse.  J’ai  exposé  ensuite 
la  doctrine  des  signes  prognostics,  dont  la 
plupart  sont  tirés  des  écrits  du  Père  de  la 
Médecine , et  les  autres  de  ceux  des  observa- 
teurs qui  ont  marché  sur  ses  traces  : dans  le 
choix  que  i’ai  fait  des  sentences  de  ces  légis- 
lateurs de  l’art , je  n’ai  admis  que  celles  qui 
se  vérifient  le  plus  ordinairement  dans  la 
pratique. 

Avant  que  de  commencer  l’étude  de  la  Pa- 
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thologie,  je  ne  sçcinrais  trop  conseiller  celle 
de  l’Hygiène.  J’ai  publié  l’an  V des  élémens 
de  cette  branche  importante  de  la  Médecine , 
en  2 vol*  in-8.®  : on  y trouve  dans  les  plus 
grands  détails  l’exposition  des  causes  physiques 
et  morales  qui  agissent  sur  l’homme  d’une  ma- 
nière utile  ou  nuisible  , et  des  ressources 
qu’offre  l’art  pour  la  conservation  de  la  vie  et 
de  la  santé.  Les  connaissances  hygiéniques 
doivent  précéder  celles  de  la  Pathologie: 
il  faut  analyser  l’homnie  dans  l’état  de 
santé,  avant  que  de  l’étudier  dans  celui  de 
maladie. 

Quant  à la  seconde  partie  , la  Pathologie 
spéciale  ou  Nosologie , elle  renferme  l’histoire 
des  maladies  en  particulier.  Je  les  ai  distri- 
buées en  six  classes:  i.°  les  pyrexies,  2*°  les 
Jliix , 3.®  les  suppressions , 4.°  les  névroses, 
5.^  les  cachexies , et  6.®  enfin  les  vices  ou 
malcdies  externes. 

J’ai  crû  devoir  aflopter  cette  méthode  , comme 
la  plus  simple  et  la  plus  propre  à applanir 
aux  commençans  les  sentiers  épineux* de  l’art*. 
Les  maladies  rangées  par  classes,  et  divisées 
en  genres  qui  comprennent  toutes  les  espèces 
et  les  variétés  observées  jusqu’-ici,  se  saisissent 
avec  facilité  , se  rangent  sans  confusion  et  se 
gravent  profondément  dans  la  inémoive*  Les 
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autres  méthodes  n’ofFrent  pas  les  mêmes  avan- 
tages. 

Dans  le  tableau  des  symptômes  essentiels  à 
chaque  genre  et  à chaque  espèce , je  procède 
du  simple  au  composé  ; je  présente  d’abord  la 
maladie  dans  son  état  de  simplicité  élémen- 
taire , puis  avec  ses  diverses  complications  ; 
ensuite  j’établis  le  diagnostic,  les  causes,  les 
pro  gnostics,  la  prophilactique , et  enfin  le  trai- 
tement de  chaque  espèce. 

J’ai  distingué  les  maladies  qui  devaient  être 
livrées  à la  nature,  dans  lesquelles ’e  Médecin 
n’a  autre  chose  à faire  que  d’écarter  des  ma- 
lades les  causes  qui  pourraient  leur  nuire,  de 
celles  où  elle  est  impuissante  sans  les  secours 
de  l’art.  J’ai  indiqué  les  tems  et  les  circons- 
tances où  la  Médecine  doit  être  agissante  ou 
expectante.  Quand  elle  est  inutile  par  l’incu- 
rabilité de  la  maladie,  elle  ne  doit  pas  être 
importune  ; le  Médecin  n’abandonnera  pas  né- 
anmoins le  malheureux  dont  l’état  est  déses- 
péré : la  nature  a tant  de  ressources  ; elle  a 
si  souvent  trompé  les  craintes  les  plus  fon- 
dées , et  révoqué  des  arrêts  de  mort  qu’on 
croyait  sans  rappel.  Et  d’ailleurs  quand  celle- 
ci  serait  inévitable,  il  faudrait  encore  fomen- 
ter les  espérances  de  retour  à la  vie , répan- 
dre le  baume  consolateur  de  la  Philosophie 
sur  les  souJFrances  du  malade , l’aider  à les 
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supporter  avec  constance  et  fermeté  , et  même 
jeter  , s’il  était  possible  , des  fleurs  sur  la. 
route  qui  le  conduit  au  tombeau* 

Le  traitement  que  l’expérience  et  l'observa- 
tion ont  fait  reconnaître  le  plus  efficace  et  le 
plus  propre  à aider  la  nature  dans  la  guérison 
des  maladies , doit  être  simple  ; c’est  celui 
que  je  conseille,  Omnis  ars  imitatio  est  natu- 
ra , dit  avec  raison  SÉNÈQUE  ( * ) ; la  Méde- 
cine qui  est  un  art  doit  donc  copier  la  na- 
ture qui  dans  tous  ses  actes  n’emploie  que  les 
moyens  les  plus  simples,  et  avec  la  plus  sage 
économie.  Tous  les  grands  Médecins  n’ont  ob- 
tenu d’heureux  succès  dans  leur  pratique  qu'en 
suivant  ce  précepte  j la  polypharmacie  est 
l’enseigne  à laquelle  on  reconnaît  l’ignorance  et 
le  charlatanisme  ; et  l’intempérance  est  aussi 
pernicieuse  en  remèdes  qu’en  alimens.  Heu- 
reusement que  dans  ce  siècle  le  luxe  phar- 
maceutique a beaucoup  diminué  ; mais  il  n’est 
pas  encore  restreint  autant  qu’il  devrait 
l’être. 

Tel  est  l’objet  et  le  plan  de  cet  ouvrage* 

Il  est  inutile  d'avertir  que  moins  jaloux  de 
briller  que  d’instruire , j’ai  tâché  d’y  répan- 


(  * ) Epist,  65. 
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dre  plus  de  connaissances  que  d’agrémens. 
Ce  n’est  point  par  des  expressions  recherchées, 
et  par  les  charmes  de  la  diction  que  je  dois 
fixer  l’attention  ; et  d’ailleurs  rien  n’est  plus 
ridicule,  à mon  avis,  que  d’écrire  en  style 
fleuri,  sur  des  matières  scientifiques;  l’on  ne 
doit  point  charger  de  guirlandes,  le  portrait 
d’EscuLAPE  comme  celui  de  Flore.  J’espère 
même  qu’on  voudra  bien  excuser  des  répéti- 
tions inévitables  et  même  utiles  dans  un  livre 
élémentaire  divisé  et  morcélé  par  sa  nature, 
et  dans  lequel  il  m’eut  été  impossible  d’emploier 
la  mai  che  exacte  et  continue  d’un  discours 
méthodique. 

Je  remarquerai,  avant  que  d’aller  plus  loin 
par  rapport  aux  jeunes  étudians,  qu’il  ne  suffit 
pas  de  posséder  les  plus  grands  talens  et  toutes 
les  connaissances  médicales  , pour  exercer  le 
saint  ministère  de  la  Médecine;  il  faut  encore 
leur  joindre  la  pratique  des  vertus  sociales  et 
le  désintéressement  le  plus  grand.  Quiconque 
ne  réunit  pas  toutes  les  qualités,  ne  doit  pas 
approcher  le  sanctuaire  de  la  Déité,  il  en 
souillerait  les  autels  et  en  avilirait  le  culte;  il 
n est  pas  appelé  a remplir  les  fonctiorls  augustes 
de  Médecin*  Celui-là  est  seul  digne  de  ce  titre 
qui , Philosophe  sensible  et  ami  de  l'humanité, 
est  prêt  à tout  sacrifier  à chaque  instant 
de  sa  vie,  pour  le  bonheur  de  ses  concitoyens; 
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celui  qui,  soumis  aux  loix,  les  respecte  et  leur  < 
obéit;  qui,  bon  citoyen,  bon  époux,  boni' 
père  et  ami  fidel,  honore  sa  profession  par-' 
l’exercice  des  vertus;  celui  enfin  aux  yeux  dm, 
quel  tous  les  malheureux  étant  égaux  comme li 
tous  les  hommes  le  sont  devant  la  Divinité,,, 
accourt  avec  empressement  à leur  voix,  sans; 
acception  de  personnes,  pour  les  soulager  et: 
les  aider  à triompher  des  maux  que  leur  im — 
posa  la  nature,  ou  que  fit  naître  la  transgression! 
de  ses  loix. 
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T J A Médecine  a pour  objet  Thistoire  naturelle 
de  l’homme,  et  pour  but  de  prévenir  et  de  gué- 
rir les  maux  auxquels  il  est  exposé.  La  Phy— 

' siologie  et  l’Hygiène  traitent  de  la  vie , de  la 
santé,  et  desr  moyens  de  les  conserver.  La  Pa- 
thologie considère  l’homme  dans  l’état  de  ma- 
ladie ; c’est  mal-à-propos  qu’on  en  a séparé  la 
Séméiotique  et  la  Thérapeutique  : ces  deux  par- 
ties sont  entièrement  de  son  domaine  ; et  il 
n’est  pas  possible  d’exposer  l’histoire  des  ma- 
ladies, sans  entrer  dans  le  détail  des  signes  qui 
les  caractérisent,  et  de  ceux  qui  font  présager 
quelle  en  sera  l’issue.  On  ne  peut  non  plus 
passer  sous  silence  les  moyens  curatifs  qui  ont 
eu  des  succès  heureux  ou  malheureux;  carde 
même  que  la  connaissance  des  causes  des  ma- 
ladies est  un  guide  dans  leur  traitement,  ainsi 
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la  diète  et  les  remèdes  qui  ont  été  utiles  et 
nuisibles  , ne  contribuent  pas  peu  à jeter  un 
grand  jour  sur  leur  nature;  Marti  an  a dit  avec 
raison  ostendunt  naturas  morborum  curationes. 

Il  est  dans  toutes  les  sciences  des  vérités  fon- 
damentales qui  sontle  résultat  des  observations 
et  du  raisonnement  ; la  Médecine  qui  est  tout 
à-la- fois  une  science  et  un  art,  a aussi  des 
notions  préliminaires  qui  précèdent  les  détails 
et  qui  sont  comme  la  clef  des  connaissances 
qu’elle  embrasse:  ce  sont  ces  notions,  fruits  de 
l’expéiience  et  de  la  raison  qui  sont  l’objet  de 
la  Pathologie  générale  par  laquelle  je  com- 
mencerai. La  Pathologie  spéciale  ou  Nosologie 
bien  plus  étendue , et  qui  sera  la  seconde  par- 
tie de  ce  cours , donne  l’histoire  de  toutes 
les  maladies  en  particulier , assigne  leurs  gen- 
res , leurs  espèces , leurs  causes , leurs  prognos- 
tics  , la  prophilactique  et  la  méthode  curative 
propres  à chacune  d’elles. 

PREMIÈRE  PARTIE. 

PATHOLOGIE  GÉNÉRALE. 

§ I. 

De  la  Maladie  en  général. 

Tous  les  organes  des  êtres  pourvus  de  la  T ie, 
sont  pénétrés  d’une  faculté  qui  leur  est  propre, 
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et  au  moyen  de  laquelle  ils  exécutent  les  fonc- 
tions qui  leur  ont  été  assignées  par  la  nature, 
Galien  les  comparait  avec  raison  , aux  for<^es 
de  VuLCAiN , dont  le  feu‘,  les  souflets  , les  en- 
clumes , les  marteaux  ; ‘ en  un  mot  toutes  les 
pièces  étaient  animées.  La  vie  n’est  que  l’en- 
semble des  actions  ou  des  vies  particulières  des 
organes  ; celles-ci  sont  soumises  à un  principe 
sensitif  qui  les  dirige  d’après  des  lois  bien  dif- 
férentes de  celles  auxquelles  obéissent  les  êtres 
dépourvus  de  la  vitalité.  Les  forces  qui  leur 
sont  inhérentes , sont  soutenues  par  f irradiation 
des  centres  principaux  de  la  sensibilité.  Ani^ 
mantur  animalium  omnes  partes  a dit  Hÿppo— 
CRATE  : confluocus  unus  , conspiratio  una , con» 
sentientia  omnia.  ) Tous  les  organes  sont 
liés  entr’eux , au  moyen  de  ces  centres  » par 
une  correspondance  étroite  d’action. 

Ces  principaux  centres  sont  le  cerveau,  le 
cœur  et  l’épigastre;  ils  se  balancent  et  se  sou- 
tiennent réciproquement  durant  toute  la  vie  : 
celle-ci  s’affaiblit  par  les  obstacles  qui  di- 
minuent les  rapports  de  ces  foyers  vitaux;  et 
elle  s’éteint  soudain  par  l’effet  de  tout  ce  qui 
interrompt  leur  communication.  « La  vie  , a 
» dit  Bordeu  , tient  d’une  manière  si  singulière  à 
i>  ce  conflit  et  à ce  coiitrebalancement  des  forces 


A % 


( * ) Lib^  d»  alimtnti 
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>>  qu’elle  tendrait  bientôt  à sa  fin , si  celles-ci 
» qui  sont  destinées  à l’entretenir , ne  se  sou- 
» tenaient  mutuellement  selon  l’ordre  d’antago- 
» nisme  ou  de  liaison,  qui  est  établi.  <<  11  est 
un  de  ces  centres  qui  est  le  régulateur  , 
le  modérateur  de  toute  l’économie  animale,  et 
le  moyen  d’union  des  deux  autres  : c’est 


1 épigastre  qui  comprend  le  diaphragme  , l’es- 
tomac et  les  intestins.  C’est  de  1 harmonie  d’ac- 
tion établie  entre  ces  principaux  centres  de 
la  sensibilité  , que  dépend  l’accord  des  or- 


ganes , et  par  conséquent  la  santé.  Lorsque 
cette  harmonie  est  troublée  et  qu’il  survient 
quelque  dissonance  , la  maladie  est  déjà  établie , 
ou  prête  à se  former;  c’est  pourquoi  GALiErf 
appelait  la  santé , quœdam  symetria  , et  la 
maladie  ametria.  ( ^ ) 

La  maladie  n'est  donc  qu’une  modification 
de  la  vie,  qui  consiste  dans  une  aberration 


d actions  dans  les  foyers  de  la  sensibilité  : bien 
plus  , elle  dépend  du  même  principe  qui  tend 
à écarter  tonte  cause  de  destruction  ; elle  a la 
même  fin  , et  elle  est  assujettie  aux  niêines 
lois*  Il  est  possible  qu’elle  existe  longteins 
tacitement , ou  en  puissance , avant  que  de  se 
développer;  c’est  ainsi  que  la  vie  peut  avoir  lieu 


( * ) Lib,  de  morb,  differente 
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sans  se  manifester  par  aucun  signe  : de  même 
que  celle-ci , la  maladie  ne  présente  dans 
quelques  sujets  et  dans  certains  états  , qu’un© 
ébauche  imparfaite  ; et  d’autres  fois  avorte  , 
lorsqu’elle  est  entravée  par  des  obstacles  qui 
s’opposent  à son  libre  développement  ‘ on 
a vu  le  sang  tiré  de  la  veine  et  d’autres 
excrétions  , présenter  des  mauvaises  qualités , 
sans  que  néanmoins  la  maladie  dont  6h  était 
menacé,  se  réalisât.  ' ■ ' - - * 

La  maladie  a été  définie  par  les  anciens  , 
un  concours  de  symptômes  ( on  entend  par 
symptôme  une  affection  morbifique  simple,  ou 
la  lésion  d’une  fonction  ;•  on  en  distingue  de  deux 
sortes , les  symptômes  essentiels  ou  pathogno- 
moniques , c’est-à-dire  ceux  qui  caractérisent 
la  maladie  , et  les  symptômes  accidentels  oU 
variables  : ceux-ci  sont  dûs  à ridyosincrâsie  du 
malade  , aux  causes  qui  compliquent  la  maladie, 
à l épidémie  régnante  I ou  enfin  à une  cause 
accidentelle  quelconque  : ils  n’établissent  point 
le  caractère  de  la  maladie  et  lui  sont  en  quel- 
que sorte  étrangers.).  Bordeu  l’a  mieux  définie, 
un  dérangement  dans  les  fonctions  , dépen- 
» dant  de  [quelque  vice  organique  ou  de  l’action 
» augmentée  ou  diminuée  de  quelque  partie  ; 
mais  si  on  la  considère  dans  sa  fin,  et  cette 
considération  est  bien  plus  importante  , elle  n’est 
ainsi  que  l’a  trèsc-bien  .dit  SYDENHAM » qu’un 
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» f fTort  de  la  nature , qui  tend  à détruire  la 
» cause  morbifique  et  à rétablir  la  sanié.  Elle 
est  l'effet  d’un  trouble  suscité  dans  l’économie 
animale  a l’occasion  d’un  embarras  que  la  na- 
ture s’efforce  de  lever  ; chaque  organe  y envoi© 
son  contingent  d’action  ; il  en  résulte  cjue  les  for- 
ces sont  alors  inégalement  réparties. 

Les  maladies  se  présentent  en  général  dans 
^ deux  états  différens*,  celui  de  simplicité  et  pu- 
rement nerveux,  et  celui  de  complication  avec 
des  causes  matérielles  : .^pour  peu  que  dure  le 
premier  état , il  se  complique  bientôt  avec  les 
dernières  ; les  humeurs  s’altèrent , et  il  se  forme 
des  produits  qui  doivent  entrer  en  voie  de  coc- 
tion  , pour  être  ensuite  répétés  hors  du  corps. 

Lorsque  l’état  nerveux  est  compliqué  , dès  le  ' 
prmcipe^,  de  causes  matérielles  , on  peut  le  re- 
garder comme  s’il  était  décidé  par  faction  de 
ces  causes:  le  traitement  est  absolument  le  même; 
il  consiste  à simplifier  la  maladie  en  la  débar- 
rassant des  causes  étrangères  qui  s’opposent  au  ' 

libre  développement  des  actes  médicateurs  de 
la  nature. 

Létat  nerveux  a deux  extrêmes,  le  maæi- 
mum  de  l’augmentation  du  ton , et  l’atonie  par- 
faite  ou  le  ■ strictum  et  le  laxum  ou  fluens  des 
méthodistes  ; le  plus  souvent  cet  état  est  mixte 
et  se  compose  du  'spasme  et  de  l’atonie  qui  ex- 
istent ensemble  dans  diverses  parties , ou  qui  se 
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succèdent  dans  les  mêmes  ; c’est  le  mixtum  des 
Médecins  de  cette  secte.  Entre  ces  deux  points 
il  est  un  très  grand  nombre  de  nuances  et  de 
dégrés  : le  ton  est  vicieusement  augmenté , tou- 
tes les  fois  que  les  forces  se  concentrent  dans  un 
ou  plusieurs  organes  , aux  dépens  des  autres  qui 
en  sont  affaiblis , et  qui  tombent  dans  une  atonie 
plus  ou  moins  considérable. 

La  concentration  des  forces  , ainsi  que  leur 
diminution , produisent  dans  les  organes , une 
contraction  involontaire  plus  ou  moins  vive , 
fixe  ou  mobile,  et  qu’on  appèle  du  nom  géné- 
rique de  spasme  : celui-ci  est  de  deux  sortes  ; 
1.®  le  spasme  tonique,  qui  dépend  d'une  vio- 
lente irritation  , • d’une  vive  concentration  des 
forces  dans  l’intérieur.  2.°  Le  spasme  atnnique, 
qui  est  produit  par  la  divergence  des  forces 
vers  l’organe  extérieur.  Oansl  un  et  l autre  spasme 
la  faiblesse  n’est  souvent  qu’apparente  et  non 
réelle  ; elle  est  occasionnée  par  l’inégale  répar- 
tition des  forces;  celles-ci  sont  entières  ou  peu 
diminuées. 

Pour  bien  comprendre  cette  théorie,  il  faut 
observer  qu'il  y a dans  l’économie  animale  , ou 
plutôt  dans  chaque  partie  du  corps  vivant,  deux 
ordres  de  mouvemens  qui  se  croisent  et  se  con- 
trebalancent sans  cesse  dans  l état  de  santé  ; 
fun  qui  se  dirige  du  dedans  au  dehors  , et  1 autre 
du  dehors  au  dedans.  Le  premier  est  un  mou^ 
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vement  d’expansion  ou  excentrique  ^ qui  se  por- 
tant du  centre  à la  circonférence  , dilate  et 
tuméfie;  il  domine  dans  les  premiers  âges,  et 
développe  les  parties.  Le  dernier  est  un  mou- 
vement de  condensation  ou  concentrique , qui 
se  fait  en  sens  contraire , et  qui  ramène  les 
humeurs  de  la  circonférence  au  centre.  Ce 
mouvement  commence  à prévaloir  dans  l’âge 
viril,  et  augmente  rapidement  à mesure  que 
1 homme  s’éloigne  du  solstice  de  la  vie  , jusque 
dans  l’extrêine  vieillesse  ; la  mort  en  est  le 
dernier  terme*  > 

^ Cest  au  moyen  de  ces  deux  mouvemens  com- 
bines dans  de  justes  proportions  , que  se  main- 
tient l’harmonie  des  fonctions,  et  que  les  or- 
ganes transpirent  et  absorbent  ; car  chaque 
partie  pourvue  de  la  vie  jouit  d’une  sorte  de 
respiration  : telle  était  déjà  l’opinion  des  an- 
ciens ; ces  deux  espèces  de  mouvemens  avaient 
été  désignées  par  Staahl  sous  le  nom  de  flux 
et  rejlux  du  petit  monde. 

Le  ton  ou  l’état  naturel  de  chaque  organe  est 
îe  produit  de  l’équilibration  entre  ces  deux  mou- 
vemens. Lorsque  les  forces  qui  les  opèrent,  et 
qui  décident  dans  toutes  les  parties  , même 
dans  leurs  élémens , des  motitions  et  des  fré- 
missemens  continuels  ; lors,  dis-je,  que  ces  forces 
sont  reparties  dans  un  ordre  convenable  entre 
le  centre  et  la  circonférence , il  régne  une  har- 
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monie  parfaite  dans  les  principaux  centres  vi- 
taux : tous  les  organes  exécutent  avec  aisance 
et  liberté,  les  fonctions  qui  leur  ont  été  dépar- 
ties , et  l’homme  jouit  de  la  santé. 

L’épigastre  est  le  point  d’appui,  VMypomo^^ 
dion  des  forces  toniques,  le  rendez-vous  des 
actions  et  des  mouvemens  , et  le  foyer  qui  les 
réfléchit;  tous  les  organes  y envoyent  et  en  re- 
çoivent alternativement.  Lorsque  les  forces  y 
sont  retenues , c’est  aux  dépens  de  ces  derniers 
qui  en  sont  afTaiblis  ; lorsqu’il  les  renvoie 
en  trop  grande  quantité , et  qu’il  n’en  retient 
pas  assez  pour  lui-même  , il  tombe  dans  un  relâ- 
chement qui  est  bientôt  suivi  du  spasme  : 
dans  le  premier  cas , lorsque  la  force  concentri- 
que est  la  dominante  , il  y a spasme  tonique  ; et 
lorsque  c’est  la  force  excentrique  qui  1 em- 
porte , l’épigastre  ne  contrebalançant  plus 
l’organe  extérieur  , celui-là  est  affecté  du  spasme 
at O nique. 

Observez  que  le  spasme  tonique , en  se  réflé- 
chissant brusquement  et  avec  force  sur  l’organe 
extérieur , ou  une  de  ses  parties , produit  la  ri- 
gidité tétanique  , des  convulsions  générales  ou 
partielles  ; et  telle  est  la  différence  qui  existe 
entre  ces  affections  et  le  rigor  fébril  ; c’est  que 
dans  ce  dernier,  la  réaction  ne  se  fait  que  par 
dégrés  et  d’une  manière  durable  ; au-lieu  que 
dans  les  autres , elle  a lieu  tout  à coup  et  avec 
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une  TÎolence  extrême,  ou  plutôt  elles  ne  sonfi 
que  le  rigor  poussé  à l’excès. 

Le  spasme  tonique  et  le  spasme  atonique  se 
présentent  successivement  d’une  manière  plus  i 
ou  moins  sensible  dans  le  cours  des  maladies,  et’ 
notamment  dans  les  fièvres , où  les  forces  com- 
mencent  par  se  concentrer  bien  évidemment , , 
et  avec  elles  les  humeurs  dans  l’intérieur,  d’oii 
elles  sont  ensuite  repoussées  au  dehors. 

La  dominance  de  la  force  concentrique  a 
lieu  dans  le  premier  période  fébril  : c’est  elle 
qui  produit  la  contraction  et  la  décoloration  de 
l’organe  extérieur  , la  langueur , la  faiblesse  , la  | 
lassitude , les  douleurs  des  muscles  , la  pésan- 
teur , les  maux  de  tête  , la  stupeur  , la  somno- 
lence , la  sensation  du  froid , les  nausées , les 
vomissemens  , la  soif , les  angoîses  , les  anxiétés , 
qui  accompagnent  ou  plutôt  qui  caractérisent  ce 
premier  période;  le  pouls  est  alors  rare  , vif  et 
concentré  ; c’est  que  dans  ce  premier  tems  les 
forces  se  sont  dirigées  vers  l’intérieur  ; et  se 
sont  fixées  dans  l’épigastre* 

Ce  pi  emier  tems  dans  lequel  les  forces  et 
les  mouvemens  se  dirigent  de  la  circonférence 
vers  le  centre  , est  probablement  celui  de  toutes 
les  maladies  ; et  s’il  ne  se  manifeste  pas  toujours 
d’une  manière  sensible  , c’est  que  la  force  con- 
centrique ne  jouit  pas  dans  toutes , d’une  égale 
énergie.  Ce  stade  fébril  présente  un  tableau 
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abrégé  de  toutes  les  affections  purement  ner- 
veuses dépendantes  du  spasme  tonique. 

Le  second  tems  de  la  fièvre  est  marque  par 
la  force  excentrique  qui  reprenant  son  activité 
d'rige  l’action  et  les  humeurs  à la  circonfé- 
rence : la  peau  se  dilate  alors , se  tuméfie  , se 
color?  ; le  pouls  devient  plein , fort  et  frequent  : 
une  chaleur  incommode  snccède  au  froid  et  la 
peau  reste  le  plus  souvent  sèche  ; ce  qui  indi- 
que que  les  spasmes  extérieurs  ne  sont  pas  en- 
core dissipés,  et  qu’ils  s’opposent  à la  perspira-- 
tion  et  à l’écoulement  de  la  sueur  : mais  peu  a 
peu,  la  chaleur  diminue,  la  soif  se  calme  , les 
spasmes  superficiels  de  la  peau  se  dissipent , et 
la  sueur  qui  coule  abondamment  et  uniformé- 
ment de  tous  les  points,  indique  clairement  que 
les  forces  sont  rentrées  dans  l’ordre  naturel  , 
qu’elles  se  distribuent  dans  les  proportions  con- 
venables et  que  la  fièvre  a cessé.  C’est  ce  der- 
nier état  marqué  par  l’excrétion  de  la  sueur, 
qui  établit  le  troisième  période  de  la  fièvre  , 
celui  de  la  crise. 

On  voit  que  durant  le  premier  période  fe- 
bril  , la  nature  est  en  quelque  sorte  opprimée; 
mais  elle  ne  tarde  pas  à réagir  et  à faire  des 
efforts  pour  terrasser  son  ennemi.  est  cette 
réaction  dans  laquelle  domine  la  force  excen- 
trique , qui  constitue  le  second  période  ; elle 
a toujours  lieu , à-moins  que  le  principe  sensi- 
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tif  trop  inférieur,  et  incapable  de  résister,  ne  j 
succombe  dans  le  premier  stade;  ce  qui  ar-  - 
rive  quelquefois  et  surtout  chez  les  personnes  : 
faibles  et  épuisées.  La  réaction  a donc  pour  i 
but  la  destruction  de  la  cause  morbifique  et  | 
le  rétablissement  de  l’équilibre  des  forces  que  \ 
la  maladie  a rompu.  11  n’y  a par  conséquent , à \ 
la  rigueur,  de  réellement  morbifique  que  la  con-  ■ 
centration , ou  la  dominance  de  la  force  de  con-  i 
densation. 

, Les  phénomènes  du  second  période  fébril , , 
poussés  à l’extrême  produisent  l’état  nerveux  par  i 
atonie  entièrement  opposé  à celui  par  spasme  \ 
tonique.  Il  offre  l’image  des  affections  simples  | 
nerveuses  par  spasme  atonique  ; il  est  complique 
avec  des  causes  matérielles  dans  la  peste  , la 
fièvre  lente  nerveuse,  les  fièvres  intermittentes 
nervales  décrites  par  Torti  , les  fièvres  bilieuses 
putrides  etc. 

Ces  deux  états  du  systêmemerveux  , le  spasme 
tonique  et  le  spasme  atonique  , où  si  l’on  veut, 
le  mode  hypertonique  et  le  mode  atonique  ’ 
ont  chacun  leurs  signes  pathognomoniques.  Le 
spasme  atonique  est  marqué  par  la  marche  lente 
et  à peine  sensible  avec  laquelle  il  se  prépare  , 
par  une  tristesse  qui  augmente  tous  les  jours , et 
par  la  perte  de  l’appétit.  Quand  ce  spasme  est  dé- 
cidément établi , l’habitude  du  corps  est  molle, 
lâche,  et  quelquefois  comme  empâtée  de  sucs 
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mal  élaborés  : le  pouls  est  très  irrégulier  ; tantôt 
il  est  fort  et  plein  , tantôt  il  change  tout-à-coup, 
devient  petit , faible  , et  s’éteint  sous  les  doigts; 
mais  il  est  habituellement  vite  et  inégal.  Enfin 
la  prostration  extrême  des  forces , la  perte  totale 
de  l’appétit , la  failDlesse  , la  lenteur  des  mouve- 
mens,  et  le  défaut  de  chaleur  sont  les  principaux 
symptômes  qui  caractérisent  ce  spasme. 

On  distingue  aisément  le  spasme  tonique  par 
les  douleurs  qui  se  font  sentir  dans  la  région  épi- 
gastrique , les  fortes  anxiétés , les  nausées  conti- 
nuelles , les  vomissemens , et  les  retours  fréquens 
de  cardialgie  ; les  malades  éprouvent  communé- 
ment un  resserrement  à l’œsophage , et  un  senti- 
ment de  sécheresse  dans  tout  ce  canal  ; la  dé- 
glutition est  difficile  , et  l’appétit  irrégulier  , sou- 
vent même  il  se  porte  sur  des  choses  absurdes  ; 
le  ventre  est  constipé  ; le  pouls  est  rare , quoi- 
que vif  J petit  et  concentré  , néanmoins  il  a de  la 
force  ; la  chaleur  et  la  soif  sont  considérables  ; 
les  malades  conservent  beaucoup  de  leurs  forces, 
et  les  mouvemens  soit  vitaux , soit  volontaires 
s’exécutent  avec  plus  ou  moins  d’énergie  ; la 
peau  est  plus  ou  moins  sèche  et  brûlante  ; 
enfin  les  maladies  qu’accompagne  ce  spasme 
attaquent  subitement , et  leur  marche  est  rapide. 

L’épigastre  joue  donc  le  rôle  principal  dans 
l’économie  animale:  son  département  d’action 
embrasse  tous  les  organes  , et  il  est  leur  antago- 
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niste.  Dès  que  quelques-uns  d’eux  cessent!;' 
d'être  soumis  à sou  influence  sympathique , ilsr 
cessent  aussi  d’être  en  commerce  avec  le  reste* 
du  système;  ils  peuvent  cependant  jouir  encore» 
de  leur  vie  propre , mais  ils  ne  consentent:!] 
plus  avec  la  vie  générale  î propria  vwwit  quadra, . 
Cest  l’épigastre  que  Vanhelmont  regardait:! 
comme  le  trône  de  son  grand  arches , qui  est.j 
le  siège  , l’aboutissant,  le  point  d’appui  des  efforts; 
corporels  , et  des  sensations  ; c’est  là  que  s’exci-*| 
tent  le  jeu  et  les  orages  des  passions,  et  que  se* 
produisent  les  phénomènes  occasionnés  par  les; 
divers  appétits  des  alimens  , des  boissons  et: 
des  autres  substances  avalées.  Il  n'est  pas  moins; 
nécessaire  que  la  tête,  pour  le  cours  et  le  déve— i 
loppement  des  forces  nerveuses  vers  cette  région.. i 
Cest  de  l’exciternent  que  l’épigastre  et  notam-- 
ment  le  diaphragme  procure  au  cerveau,  et  de* 
son  intensité  plus  ou  moins  grande,  que  dé-* 
pendent  la  légitimité  ou  la  perversion  des; 
facultés  mentales  , l’état  de  la  veille  , et  ce-* 
lui  du  sommeil;  c’est  aussi  de  l’action  sym-* 
pathique  des  organes  situés  dans  cette  région,, 
sur  le  cœur,  autre  foyer  vital  , que  résultent: 
la  régularité  ou  l’irrégularité  et  les  diverses  mo- 
difications qu’on  observe  dans  ses  pulsations  tant' 
dans  l’état  de  santé  que  dans  celui  de  maladie  : 
c’est  de  l’épigastre  que  sont  réfléchis  les  spas-* 
mes  sur  les  organes  qui  obéissent  à la  volonté. 
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que  ces  spasmes  viennent  du  cerveau,  soit  qu’ils 
partent  d'aillpurs.  En  un  mot  cette  région  est  in- 
téressée dans  tous  les  spasmes  et  convulsions  ^ 
soit  primitivement  soit  secondairement  ; je  dis 
secondairement  ; c’est  ainsi  par  exemple  , que 
l’introduction  du  cathéter  dans  la  vessie  , l'appli- 
cation des  irritans  sur  les  plaies  etc, , décident 
des  spasmes  dans  lesquels  l’épigastre  qui  les  réflé- 
chit , n’est  affecté  que  par  consensus.  Il  y a 
des  fièvres  dépendantes  d’affections  locales  , 
dont  le  spasme  commence  par  la  partie  affectée, 
s’étend  par  dégrés  successivement  dans  toutes  les 
autres , et  produit  un  frisson  qui  suit  la  même 
progression  : dans  ce  cas , le  spasme  fébril  ne 
frappe  l’épigastre  que  sympathiquement , et  ce. 
lui-ci  le  réfléchit. 

Parmi  les  organes  épigastriques,  le  diaphragme 
est  celui  qui  a le  plus  d’influence , et  dont  la 
sphère  vitale  rayonne  avec  le  plus  d’énergie  : 
c’est  lui  qui  présid  e aux  mouvemens  des  muscles 
soumis  à fempire  de  la  volonté  ; et  sans  un  cer- 
tain dégré  de  tension  de  ce  viscère  , ils  ne  pour- 
roient  agir.  Il  établit  aussi  une  division  du  corps 
en  deux  moitiés  transversales;  c’est  lui  qui  coupe 
l’axe  du  corps  en  deux  parties  dont  l’une  supéri- 
eure et  l’autre  inférieure  font  sans  cesse  des 
efforts  mutuels  et  contraires  par  la  résistance 
qu’oppose  la  masse  des  entrailles , à l’action  du 
phragme. 
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Outre  cette  division  naturelle  établie  par  le 
diaphragme  , le  corps  est  formé  de  deux  moi- 
tiés latérales  et  symétriques  , adossées  à son 
axe  , de  manière  que  les  parties  du  même  côté 
communiquent  ensemble  plus  qu’avec  celles  du 
côté  opposé,  comme  du  foie  à l’épaule  et  à la 
jambe  droites,  et  de  la  rate  à l’épaule  et  à la 
jambe  gauches.  'Les  anciens  connaissaient  ces 
deux  divisions  qui  donnent  l’explication  d’une 
multitude  de  phénomènes  dans  l’état  de  ma- 
ladie ; les  modernes  les  ont  beaucoup  trop 
négligées. 

Le  spasme  soit  tonique  , soit  atonique , est 
fixe , ou  mobile.  Le  spasme  fixe  ou  propre- 
ment dit,  s’oppose  aux  mouvemens  et  à l’ac- 
tion de  l’organe  qui  en  est  affecté.  La  consti- 
pation dans  les  maladies  qui  intéressent  les  in- 
testins , en  est  un  exemple;  lorsque  ceux-ci 
sont  frappés  du  spasme  fixe , les  mouvemens 
péristaltiques  nécessaires  pour  effectuer  les  ex- 
crétions alvines , sont  empêchées , et  les  ma- 

> 

tières  sont  retenues.  Le  spasme  mobile , que 
l’on  appèle  ordinairement  convulsion , consiste 
dans  l’alternative  des  mouvemens  de  contrac- 
tion et  de  dilatation.  La  diarrhée  et  en  général 
tous  les  flux  de  ventre  sont  l’effet  de  ce  spasme  ; 
il  précipite  les  mouvemens  péristaltiques , lors- 
qu’il se  dirige  de  haut  en  bas  ; mais  lorsque 

1)*  • 
irri- 
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^irritation  qui  le  produit , est  très  violente  , ou  , 
lorsqu’il  se  présente  des  obstacles  qui  s’opposent 
à la  sortie  des  matières  par  bas  , les  mouvemens 
s invertissent , et  deviennent  antipéristaltiques  en 
se  dirigeant  de  bas  en  haut , comme  dans  la  pas- 
sion iliaque. 

, Les  maladies  souffrent  plusieurs  d ivisions  géné- 
rales . On  les  divise  en  ne  ru  a les  et  en  hu- 

morales: les  premières  sont  caractérisées  par  la 
dominance  du  spasme  ; et  les  autres  sont  évi- 
demment le  produit  des  causes  humorales.  Le 
spasme  qui  accompagne  les  dernières  , est  peu 
considérable:  elles  sont  régulières  , et  la  plupart 
ont  leur  foyer  dans  les  premières  voies.  Les 
ma'ladies  nervales  intéressent  le  diaphragme  et 
ses  dépendances  , ou  plutôt  elles  reconnaissent 
pour  cause  un  trouble  qui  survient  dans  l'exer- 
cice des  forces  phréniques;  elles  sont  très  irré-' 
gulières , longues  et  difficiles  à guérir. 

Les  maladies  humorales  se  distinguent  aisé- 
ment i.°  par  la  connaissance  de  ce  qui  a pré- 
cédé, et  par  les  signes  qui  indiquent  la  pré- 
sence des  causes  matérielles  soit  dans  les  premiè— 
1 es  voies , soit  dans  celles  de  la  circulation  ; 2.°  par 
1 ordre  et  la  régularité  de  leur  marche  ; par 
la  force  , la  souplesse  et  le  développement  du 
pouls  ; 4.®  enfin  par  l’absence  des  anomalies  qui 
accompagnent  les  maladies  nervaJes. 

T.  L B 
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Les  maladies  nervales  se  reconnaissent  i.'’  par 
les  irrégularités  et  les* troubles  qu’ont  lieu  du- 
rant leur  cours  ; 2.°  par  la  lenteur  et  l’inde- 
termination  d action  dans  les  forces  phréniques; 
3.0  par  un  pouls  serré  , nerveux  et  souvent 
lent;  4.°  enfin  par  la  lésion  des  fonctions  cé- 
rébrales , telle  que  le  délire , les  convulsions , 
les  affections  comateuses,  etc. 

Les  maladies  sont  généralement  dans  leur 
principe  plus  décidément  nervales  que  dans  le» 
autres  tems  : elles  prennent  peu-a-peu  le  ca- 
ractère humoral  , à mesure  qu’elles  avancent 
dans  leur  cours  , selon  que  le  spasme  cède  plus 
ou  moins  aisément , et  que  la  nature  prend  le 
dessus.  Les  passions  et  l’irrégularité  des  saisons 
ne  contribuent  pas  peu  à entretenir  le  carac- 
tère  nerval  ou  a le  donner  aux  maladies. 

On  divise  2.*^  les  maladies  en  aiguës  et  en 
, chroniques.  Les  premières  sont  caractérisées  par 
une  réaction  forte  et  vive,  qui  détermine  promp- 
tement la  coctioii  et  la  crise  , ou  la  mort.  Les 
secondes  au  contraire  manquent  dudégré  d action 
nécessaire  à cet  effet.  Les  maladies  aiguës  et 
chroniques  sont  au  fond  les  memes  , et  elles 
ne  diffèrent  , qu’en  ce  que  la  nature  est  plus 
agissante  dans  les  unes  et  qu  elle  n agit  que  faib- 
le ment  dans  les  autres.  C’est  pourquoi  les  moyens 
d’excitation  sont  généralement  utiles  dans  les 
chroniques  ; il  faut  changer  celles-ci  en  aiguës 


PATHOLOGIE  GÉNÉRAL  Ë.  19 

pour  les  guérir  : ce  qui  a fait  dire  à Celse 
> que  la  fièvre  même  est  souvent  d’un  grand 
» secours.  ( * ) Il  dît  ailleurs  ; ( ♦ * ) qu’il  est 
» souvent  avantageux  dans  les  fièvres  lentes,  de 
» changer  la  maladie , en  augmentant  la  fièvre 
» par  les  bains  froids  suivis  de  frictions  par  tout 
» le  corps.  « Cette  espece  de  Métcisyncrise  y 
n’est  pas  nouvelle  j elle  avait  été  déjà  pratiquée 
par  les  anciens  avant  Hérophile  , Érasistrate, 
et  notamment  par  Pétron  qui  augmentait  la 
fièvre  par  la  chaleur  et  la  soif,  et  faisait  boire 
de  l’eau  froide  sur  le  déclin  de  l’accès.  Quand 
par  ces  moyens  la  sueur  paraissait , il  jugeait 
que  les  malades  étaient  près  de  la  guérison  ; s’ils 
ne  suaient  pas  , il  augmentait  la  dose  de  l’eau 
froide , et  faisait  vomir*  Lorsque  la  fièvre  ré^ 
sistait  à cette  seconde  tentative  , il  faisait  boira 
de  l’eau  chaude  dans  laquelle  on  avait  fait  dis- 
soudre du  sel , après  quoi  il  forçait  les'  malades 
à vomir.  Mais  ces  moyens  excitans  et  d’autres 
analogues,  ne  sont  malheureusement  pour  l’or* 
dinaire  que  dans  les  mains  de  l’empirisme;  ajou- 
tez qu  il  est  bien  difficile  d’en  régler  convena-" 
blement  l’usage  ; car  on  ne  peut  pas  déterminer 
à quel  point  la  nature  excitée  appliquera  ses  for- 
ces , et  si  l’application  sera  utile  ou  nuisible.  U 


( * ) Lib..  2 Cap.  8* 

(**)  X,ib.  3.  capi  A( 

B % 
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Il  est  pas  plus  aisé  d’expliquer  pourquoi  une  même 
cause  de  maladie  placée  dans  les  mêmes  organes  , 
tantôt  décide  des  efforts  violons  qui  rendent  la 
maladie  aiguë,  et  tantôt  ne  produit  que  cette 
réaction  faible  , languissante  et  à peine  sensible 
qui  constitue  les  clironiques. 

Observez  qu’il  est  dans  la  nature  humaine, 
des  types  qui  indiquent  quelle  sera  la  durée  des 
maladies.  Le  t\pe  tierçaire  règle  les  mouve- 
mens  et  les  efforts  vigoureux  et  rapides  : il  ap- 
partient à la  bile  , et  exige  spécialement  l'usage 
des  évacuans.  I.es  types  quartenaire  et  quoti- 
dien sont  caractérisés  par  la  faiblesse  et  la  pro- 
îongaiion  des  mouvemens  : le  premier  est  pro- 
pre à l’alrabile  , et  le  second  à la  pituite^ 

Observez  encore  que  les  maladies  qui  affectent 
les  habitans  des  hautes  montagnes  , sont  plus 
aiguës  et  plus  violentes  que  dans  les  lieux  bas 
et  profonds  ; que  les  crises  y sont  plus  sen- 
sibles et  plus  complettes  ; parceque  les  forces  de 
la  vie  y sont  plus  actives  : on  remarque  le  con- 
traire dans  les  lieux  bas  et  enfoncés  ; la  nature 
y est  bien  moins  agissante  , et  les  phénomènes 
morbifiques  ne  s’y  développent  que  lentement 
et  faiblement.  C’est  pourquoi  la  médecine  e?è- 
pectante  convient  aux  montagnards , au-lieu  que 
les  vallicoles  ont  besoin  d’une  médecine  moins 
passive. 

La  durée  des  maladies  dépend  donc  des  mou- 
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veineris  et  des  efforts  plus  ou  moins  vifs  et  rapi- 
des qu'exécute  la  nature  pour  se  débarrasser  des 
causes  ou  des  produits  .morbifiques  ; elles  sont 
courtes  lorsque  rien  ne  s'c  ppose  au  libre  déve- 
loppement de  ces  efforts.  La  marche  de  la  ma- 
ladie est  d’autant  plus  lente  que  le  caractère  ner- 
val  domine  davantage.  Le  spasme  violent  em- 
pêchant le  jeu  des  organes,  toutes  les  forces  se 
portent  vers  un  même  lieu  , s’y  fixent  ; et 
comme  à chaque  instant  il  se  fait  un  nouvel  abord 
d’action , le  spasme  augmente  de  plus  en  plus  , 
et  empêche  la  réaction  î de-là  les  troubles  et  les 
désordres  qui  s’opposent  au  travail  de  la  coction. 

Plus  le  spasme  est  violent , et  plus  la  maladie 
est  nervale  et  dangereuse  les  mouvemens  qui 
en  sont  le  produit , sont  nuisibles  et  ne  s’exer- 
cent qu’au  désavantage  de  la  nature  : ils  tendent 
à sa  ruine  ; le  trop  d’action  qui  surcharge  une 
partie,  en  détruit  le  ressort,  et  bientôt  après  la  vi- 
talité. 11  est  un  grand  nombre  d'exemples  de  ce 
que  j’avance,  tels  sont  entr’autres  les  frissons  de 
la  fièvre  dans  lesquels  expirent  les  malades  par 
rapport  à la  trop  grande  concentration  des  for- 
ces dans  l’épigastre  : la  même  catastrophe  a 
également  lieu  dans  les  maladies  éruptives , et 
surtout  dans  la  petite  vérole  , lorsque  1 action 
au- lieu  de  se  développer,  reste  fixée  dans  1 in- 
térieur , ou  y est  refoulée.  Mais  ce  n'est  pas 
seulement  à l’occasion  de  la  vive  concentration 
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d<=‘?  forces  que  la  mort  subite  a lieu  , elle  peut 
encore  arriver  par  l’elFet  du  spasme  atonique 
excessif , parce  que  le  jeu  du  diaphragme  étant 
arrêté , il  n’y  a plus  de  relation  entre  les  trois 
principaux  centres  de  la  sensibilité  : toute  com- 
munication est  rompue  entre  eux , et  les  actions 
de  la  vie  cessent.  Les  morts  promptes  occasion- 
nées par  ces  causes  , sont  accompagnées  d’é— 
tranglemens  et  d'engorgemens  gangréneux  ; telle 
est  la  raison  pour  laquelle  les  cadavres  des 
personnes  mortes  ainsi , présentent  toujours  des 
parties  gangrenées  î en  effet  le  tems  qui  s’est 
écoulé  depuis  la  mort  des  organes  qui  ont  été 
frappés  les  premiers,  jusqu’à  la  cessation  de 
ia  vie  générale,  a été  suffisant  pour  produire 
ces  gangrènes* 

Ces  maladies  qui  tuent  presque  au  moment 
de  l'invasion,  comme  la  peste  etc,  offrent  le  maxi- 
mum de  l acuité  et  du  caractère  nerval.  Lors- 
qu’elles ne  donnent  pas  la  mort  dans  leurs  pre- 
mières attaques  , elles  ne  se  terminent  heureu- 
sement ou  malheureusement  qu’après  un  long 
espace  de  tems  : souvent  même  la  mort  n’est 
différée  , que  parce  qu’il  n’y  a qu’un  côté  affecté, 
et  que  les  organes  situés  dans  le  côté  opposé 
résistent  à la  corruption  ; et  quand  le  malade  en 
réchappe,  ce  n’est  qu’après  bien  des  révolu- 
tions critiques  qui  étant  toutes  imparfaites  , ont 
besoin  d’être  répétées. 
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Oii  divise  les  rnslcidies  en  icliopQthicjiifis  y 
en  symptomatiques  et  en  sympathiques.  Les  pre- 
mières ont  leur  siège  dans  le  lieu  même*d’oii 
partent  les  symptômes  qui  les  caractérisent;  les 
secondes  sont  des  affections  non  essentielles  qui 
surviennent  dans  le  cours  d’une  autre  maladie; 
enfin  les  troisièmes  ont  leur  principe  dans  un  tout 
autre  endroit  que  celui  dans  lequel  se  mani- 
festent les  accidens.  Les  organes  épigastriques 
sont  les  foyers  de  la  plupart  des  maladies;  et 
leur  département  d’action  embrasse  tout  le 
système. 

Pour  bien  concevoir  la  manière  dont  les  ma- 
ladies sympathiques  peuvent  se  former  , il  faut 
observer,  que  lorsque  1 action  dun  organe  ci  oit 
à l’occasion  d’un  stimulus  qui  s exerce  direc- 
tement et  immédiatement  sur  lui , le  spasme 
qui  en  résulte,  est  idiopatliique  ; et  l’organe  devient 
alors  un  centre  d’action  qui  attire  a lui  les  mou- 
vemens  et  les  humeurs  : mais  lorsqu  un  organe 
reçoit  un  surcroit  d’action  de  la  part  des  autres 
dont  les  forces  sont  prépondérantes , le  spasme 
qui  en  naît , est  sympathique.  Dans  ce  cas  l’ac- 
tion de  l’organe  n’augmente,  que  parce  que 
l’appareil  des  mouvemens  est  tendu  vicieuse- 
ment vers  lui  : et  cet  organe  devient  le  terme, 
l’aboutissant  des  mouvemens  et  des  humeurs  qui 
suivent  toujours  les  courans  des  oscillations* 

On  divise  4*° -les  maladies  en  générales  et 
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en  locales.  Les  générales  affectent  tout  le  sys- 
tème dès  leur  naissance  ; elles  produisent  né- 
anmoins des  affections  locales  durant  leur  cours. 
Celles-ci  prennent  leur  source  dans  l’altération 
ou  la  lésion  d’un  organe  : tel  est  par  exemple 
Je  phlegmon  ; et  elles  deviennen':  très-souvent 
générales  d.ti;s  leurs  progrès.  Cette  altération 
d’un  o'gane  est  fréquemment  l’effet  d’une  irri- 
tation insolite , ou  celui  d’un  surcroît  d’action 
qu’il  reçoit  des  autres  parties.  Dans  ces  deux 
cas  , l’organe  est  affecté  primitivement , idio- 
pathiquement  j mais  comme  le  spasme  qui  en 
résulte,  ne  peut  faire  des  progrès,  sans  qu’il 
survienne  une  lésion  notable  dans  la  distribu- 
tion des  forces  , le  diaphragme  est  bientôt  af- 
fecté lui-même  , et  l’affection  locale  se  convertit 
ainsi  en  une  générale.  On  peut  donc  établir 
que  la  maladie  dans  le  principe , consiste  dans 
une  réaction  de  tout  le  système  ou  d’une  de 
ses  parties  , et  que  cette  réaction  est  occasion- 
née par  une  simple  altération  nerveuse  ou  hu- 
morale , et  le  plus  souvent  par  ces  deux  à la 
fois.  Observez,  néanmoins  que  la  circonstance 
d’ètre  générale  ou  locale,  ne  change  point  la 
natui e de  la  maladie,  quoique  la  forme  soit 

différente;  le  fond  du  traitement  est  toujours 
le  même. 

On  divise  5.°  enfin  les  maladies  en  endémie 
, cpideinigues  , annuelle.^  et*  stationnai-- 
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res  ; en  sporadiques , en  contagieuses , et  en 
héréditaires. 

Les  maladies  endémiques  sont  celles  qui  rég- 
irent constamment  dans  un  endroit,  ou  qui  s y 
manifestent  dans  certains  tems,  et  qui  dépendent 
des  causes  locales. 

Les  maladies  épidémiques  ou  populaires , sont 
celles  qui  attaquent  un  grand  nombre  d’indivi- 
dus, et  qui  sont  le  produit  d’une  cause  géné- 
rale et  commune  , comme  les  constitutions  des 
saisons , l’apparition  de  certains  météores  , le 
mauvais  régime  etc.  Souvent  ces  maladies  se 
manifestent  d’abord  sur  le  bétail  , et  ensuite 
sur  les  'hommes.  La  fièvre  pestilentielle  qui 
régna  pendant  le  siège  de  Troye  , commença 
sur  les  chiens , attaqua  ensuite  les  mulets  , et 
enfin  s’étendit  sur  les  hommes.  LIuxham  rap- 
porte que  dans  les  années  1728  et  1733  ’ toux 
violente  épidémique  dont  furent  affectées  un 
grand  nombre  de  personnes , avait  régné  un 
mois  ou  deux  auparavant  sur  les  chevaux.  Ob- 
servez par  rapport  aux  maladies  épidémiques  , 
que  leur  constitution  une  fois  bien  établie,  elles 
impriment  leur  caractère  à toutes  les  au- 
tres qui  paraissent  dans  le  même  tems  ; 
et  qu’il  régne  ordinairement  durant  la  cons- 
titution épidémique  , des  affections  qui  semblent 
n’avoir  rien  de  commun  avec  elle,  et  qui  né- 
anmoins lui  appartiennent,  puisqu’elles  ne  cè- 
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dent  qu’au  même  traiternent.  La  circonstance 
d’affecter  telie  ou  telle  partie,  ne  rend  point 
une  affection  différente  de  la  maladie  régnante. 
Cest  ainsi  par  exemple  comme  l’observe  Syden- 
ham , que  quand  une  constitution  épidémique 
est  en  vigueur , une  toux  adventice  , en  irritant 
les  poumons  , détermine  la  cause  morbifique 
épidémique  à agir  sur  ces  organes  et  décide 
une  pleurésie  de  même  nature  que  l’épidémie 
régnante , et  qui  exige  les  mêmes  moyens  cu- 
ratifs* En  général  une  partie  plus  faible  que 
les  autres  , soit  qu’elle  soit  telle  naturellement 
ou  par  accident , ou  qui  éprouve  une  irritation, 
insolite,  est  plus  exposée  que  les  autres  à re- 
cevoir l’impression  de  l’épidémie,  Sydenham 
remarque  aussi  que  telle  ou  telle  partie  se  trouve 
spécialement  affectée  dans  les  constitutions  épi- 
démiques, à l’occasion  des  qualités  sensibles  de 
l’air  , surtout  quand  celles-ci  ont  beaucoup  d’in- 
tejisîté , et  qu’elles  s’établissent  brusquement. 

Observez  encore  que  les  maladies  contagieu- 
ses , c’est-à-dire  qui  se  communiquent  d’un  indi- 
vidu à un  autre  , comme  la  petite  vérole  , la 
rougeole , prennent  ainsi  que  les  autres , le  ca- 
ractère de  la  constitution  épidémique  régnante, 
et  se  répandent  généralement  dans  le  peuple: 
on  les  appèle  alors  maladies  épidémiquement 
intercurrentes  ^ 

En  général  les  constitutions  épidémiques  dé- 
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butent  par  un  excès  considérable  de  force  et 
d’irritation  qui  constitue  l’état  émineniment  ner- 
veux , auquel  succède  un  état  plus  inflamma-' 
toire  , et  qui  dégénère  enfin  en  celui  bilieux  que 
Sydenham  appelait  humoral;  c’est  dans  ce  sens 
qu’il  faut  entendre  cet  observateur  , lorsqu’il  dit 
que  les  constitutions  épidémiques  deviennent 
humorales  , à mesure  quelles  font  des  progrès. 

Les  maladies  annuelles  sont  celles  qui  re- 
viennent chaoue  année  dans  un  ordre  constant, 
et  qui  se  succèdent  de  même  ; ou  plutôt , ces 
maladies  sont  celles  qui  accompagnent  constam- 
ment chaque  saison  , à moins  qu’elles  ne  soient 
empêchées  par  l’irrégularité  de  'celles-ci  ou  par 
d’autres  causes  capables  d’invertir  l’ordre  et  la 
succession  de  ces  maladies. 

Les  maladies  annuelles  principales  sont  la 
fièvre  inflammatoire , la  bilieuse  , la  pituiteuse 
et  l’intermittente  : elles  répondent  chacune  a 
une  saison  particulière  de  l’année.  L’inflamma- 
toire régne  ordinairement  dans  le  printems  ; la 
bilieuse  dans  l’été  ; l’intermittente  dans  l’au- 
tomne ; et  la  pituiteuse  dans  l’hiver  ^ quel- 
que-fois aussi  la  fièvre  inflammatoire  commence 
dans  le  fort  de  l’hiver , et  la  pituiteuse  à la  fin 
de  l’automne  , ainsi  qu’au  passage  du  printems 
à l’été  ; l’intermittente  paraît  aussi  au  prin— 
tems , mais  elle  est  d’une  nature  bien  différente 
de  celle  de  l’automne. 
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Lorsque  la  marche  des  saisons  ne  se  fait  pas 
régulièrement  et  selon  l’ordre  le  plus  général , 
ces  fièvres  n’observent  plus  leur  ordre  accou- 
tumé par  rapport  aux  saisons. 

Ces  fièvres  augmentent  peu-à-peii,  acquiè- 
rent un  certain  état 'de  vigueur,  et  diminuent 
ensuite , soit  par  rapport  au  nombre  des  ma- 
lades , soit  par  rapport  à la  violence  de  la  ma- 
ladie. On  observe  constamment  entre  deux  sai- 
sons , une  espèce  de  fièvre  mixte  et  composée, 
et  qui  tient  des  deux  constitutions  entre  les- 
quelles elle  est  placée. 

Toutes  ces  fièvres  principales  ont  chacune 
leurs  maladies  subalternes  ; ainsi  les  maux  de 
tête,  d’yeux,  de  gorge,  les  toux,  les  flux  de 
venb'e  etc. , accompagnent  ou  suivent  comme 
maladies  subalternes  , une  de  ces  fièvres  prin- 
cipales ou  cardinales , et  exigent  le  même  trai- 
tement qu’elles  ; car  la  circonstance  d’affecter 
telle  ou  telle  partie,  n’est  pas  comme  je  l’ai 
déjà  dit,  essentielle  àlamaladie  régnante.  Stoll 
et  beaucoup  d’autres  médecins  ont  traité  avec 
les  plus  heureux  succès , un  grand  nombre  de 
maladies  différentes  quant  au  siège  , par  les 
mêmes  remèdes  que  ceux  qui  convenaient  à 
toute  la  constitution;  car  ces  maladies,  malgré 
les  différens  noms  qu’on  leur  a donnée,  et  les 
formes  diverses  quelles  affectent , ne  sont  au 


PATHOLOGIE  GENERALE.  29 

fond  qu’antant  de  branches  d’une  même  source 
et  qui  cèdent  à la  même  méthode  curative. 

Les  maladies  stationnaires  sont  renfermées 
dans  le  cours  d’un  certain  nombre  d’années  : 
elles  croissent  peu-à-peu  ; et  lorsqu’elles  sont 
dans  leur  force,  elles  commencent  à décroître, 
et  finissent  pour  être  remplacées  par  une  autre 
stationnaire  de  nature  différente. 

Il  résulte  des  observations  de  Sydenham  et  de 
Stoll  , que  la  fièvre  stationnaire  marque  de  son 
sceau  toutes  les  maladies  soit  aiguës  soit  chroni- 
ques , qu’elle  prend  souvent  différentes  formes 
et  simule  la  plupart  d’elles  , quoique  leur  na- 
ture soit  toujours  au  fond  la  même,  ainsi  que  la 
méthode  de  traitement.  On  peut  s’assurer  que 
ces  maladies  tiennent  à la  fièvre  stationnaire , ou 
en  sont  indépendantes,  1.  ° par  la  terminaison 
spontanée  qui  a lieu  , lorsqu’on  les  abandonne  à . 
elles-mêmes  , et  qui  est  opérée  par  les  seules 
forces  de  la  nature  j 2.  ° par  fobservation  des 
choses  qui  ont  été  utiles  ou  nuisibles  ; 3.'®  en- 
fin par  leur  analogie  avec  d’autres  fièvres  con- 
nues. On  conçoit  aisément  d’après  cela  ce  qu’il 
convient  de  faire  dans  le  début  des  fièvres  dont 
le  caractère  n’est  pas  suffisamment  connu. 

Les  observations  ne  nous  ont  encore  rien  ap- 
pris sur  la  nature  de  quelques  fièvres  stationnai- 
res , et  de  quelques  populaires  qui  sont  en  oppo- 
sition avec  les  qualités  sensibles  de  l’air  : peut- 
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être  dépendent  - elles  de  certaines  exhalaisons 
d’un  genre  particulière*);  peut-être  aussi  les 
influences  astrales  contribuent-elles  beaucoup  à 
les  produire;  mais  la  multitude  de  fables  qu’on 
a débitées  là-dessus  , ont  enveloppé  cette  ma- 
tière de  voiles  épais  que  l’observation  seule 
peut  lever. 

Les  maladies  sporadiques , sont  des  maladies 
d’espèce  différente,  répandues  cà  et  là  , qui  at- 
taquent indistinctement  des  individus  de  tout 
âge  et  de  tout  sexe,  qui  dépendent  d’une  cause 
propre  à l’individu  , telle  que  le  tempérament , 
le  régime,  les  passions  etc.  , et  qui  n’ont  aucun 
rapport  avec  la  saison  de  l'année  ni  la  constitution 
épidémique  régnante  , quoique  cependant  cette 
dernière  les  modifie  , et  les  altère  plus  ou  moins. 

Les  maladies  contagieuses  , ont  pour  caractère 
essentiel , de  se  communiquer  et  de  se  transmet- 
tre d’un  individu  à l’autre.  La  contagion  est  un 
geime  morbifique  qui  détaché  des  corps  malades, 
et  reçu  dans  les  personnes  en  santé  mais  dis- 
posées , produit  en  elles  les  mêmes  effets  que 
dans  les  premiers. 


(*)  Varias  sunt  annorum  constiiutiones  quæ  neque 
calori,  neque  frigori , non  sicco  humijove  ortum  suum 
debent,  sed  ab  occu/tâ  potiàs  et  inexplicahili  alte^ 
raiion0  pendent,  Sydmnh.  tom.  i.  pag,  zz.’ 
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Il  paraît  que  les  contagions  agissent  immédia- 
tement sur  les  solides , et  qu’elles  y déterminent 
un  mode  particulier  d’action  en  raison  du  quel 
les  fluides  reçoivent  des  altérations  spécifiques 
qui  donnent  naissance  à de  nouveaux  miasmes 
contagieux  du  même  genre*  L’altération  des  hu- 
meurs n’est  due  qu’au  trouble  et  au  désordre  qui 
surviennent  dans  l’action  nerveuse  : c’est  de 
cette  cause  que  résultent  les  stases  , les  engorge- 
mens  , les  échymoses  des  viscères,  les  gangrènes 
€t  les  spliacèles*  Les  troubles  et  les  désordres 
de  l’action  nerveuse  précèdent  le  plus  ordinaire- 
ment les  altérations  humorales  : souvent  ils  sont 
tels  que  le  sang  ne  reçoit  pas  suffisamment  de 
sucs  nourriciers  qui  sont  détournés  ailleurs  par 
les  irritations  et  les  spasmes  : il  s’appauvrit  et  s© 
corrompt , ou  acquiert  une  grande  tendance  à la 
pourriture.  Observez  encore  que  les  miasmes  fé- 
brils  contagieux  portent  leur  action  sur  les  premi- 
ères voies  dans  certaines  saisons,  et  qu’ils  décident 
des  fièvres  avec  saburres  gastriques.  La  fièvre 
des  hôpitaux  , est  ordinairement  de  cette  nature 
durant  l’été  , comme  l’observe  très-bien  Stoll. 

Les  maladies  héréditaires  ou  séminales  , sont 
celles  qui  se  transmettent  des  parens  aux  enfans. 
On  en  peut  distinguer  deux  sortes,  celles  qui  dé- 
pendent d une  matière  morbifique,  ou  d’un  mias- 
me particulier  ; et  celles  qui  reconnaissent  pour 
cause  Une  attion  propre  des  solides  dépendante 
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de  leur  composition  , laquelle  est  transmise  dés 
païens  aux  en  Fans  Les  premières  , comme  la 
maladie  vénérienne  etc.  paraissent  de  très  bonne 
heure.  Les  autres , comme  la  phtisie  pulmonaire, 
la  goutte  etc. , ne  se  manifestent  qu’à  une  cer- 
taine époque  de  la  vie , et  quelquefois  dans  uii 
âge  déjà  avancé;  celles-ci  se  transmettent  jusqu’à 
la  sixième  génération. 

Il  paraît  d’api  ès  quelques  observations  , que 
les  mères  transmettent  à leur  progéniture  les 
maladies  muqueuses  et  celles  qui  intéressent 
l’organe  nutritif  , au  lieu  que  les  mâles  leur 
communiquent  plus  généralement  les  maladies 
qui  dépendent  de  l’action  du  système  artériel. 
On  a remarqué  encore  que  les  maladies  hérédi- 
taires suivent  très  généralement  les  ressemblaii'^ 
ces  , c’est-à-dire  que  les  enfans  héritent  des  ma- 
ladies de  celui  de  leurs  parens  auxquels  ils  res^ 
semblent  le  plus. 

Ne  croyez  pas,  ainsi  que  l’assurent  bien  des 
médecins,  que  ces  sortes  de  maladies  soient 
tout- à-fait  incurables.  Cette  assertion  au  moyen 
de  laauelle  ils  cherchent  à mettre  à couvert 
leur  ignorance,  est  fausse  ; nous  avons  beaucoup 
d’exemples  du  contraire.  Pour  échapper  à une 
maladie  héréditaire , il  ne  s’agit  que  d’em- 
ployer un  régime  et  les  moyens  prophilactiquesf 
qui  contrastent  avec  l’état  du  système  qui  dis- 
pose à cette  maladie.  Brown  dit  avec  raison» 

pour 
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pour  avoir  habité  des  chambres  trop  éclairées’ 
i,  et  pour  avoir  travaillé  trop  long-tems  la  nuit 
„ à la  lumière  , ou  près  du  feu  , le  père  aura  eu 
„ les  yeux  mauvais  , ou  même  sera  devenu 
î,  aveugle.  Le  fils  conservera  la  vue  bonne , s’il 

i,  quitte  de  bonne  heure  le  logement  et  lés  ha- 

j,  bitudes  de  son  père.  ( ^ ) 

Outre  ces  malad.es , il  e i est  encore  d’autres 
propres  aux  dlfférens  âges  de  là.  vie  qu’il  est  im- 
poitant  de  connaître,  et  dont  Hyppocrate  a 
fait  l’énumération  dans  la  3 ^ section  de  ses 
aphorismes. 

„ Les  maladies  des  enfans  nouveaux-nés,  dit 
5,  le  père  de  la  médecine , sont  les  aphtes  , lè 
i,  vomissement  , la  toux  , les  veilles , la  peur  j 

i,  l’inflammation  du  nombril , et  l’humidité  des 
h oreilles. 

„ Ceux  qui  sont  dans  le  travail  de  la  denti-^ 
5,  tion  , éprouvent  des  démangeaisons  aux  gen- 
5,  cives , des  fièvres  , des  convulsions  , et  des  flux 

j,  de  ventre»  Ils  sont  exposés  dans  un  âge  un 
î5  peu  plus  avancé , à l’inflammation  des  amig- 

dales,  à la  dyspnée  i au  calcul  de  la  vessie,- 
i,  aux  vers , à la  strangurie  ^ aux  écrouelles , et 
„ à différentes  autres  tumeurs.  L’épine  se  Cour- 
iî  be  chez  quelquCs-uns  ; d'autres  ont  des  ver- 


( ) M.(it hode  fndd^  pas,  i 
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rues:  mais  ceux-ci  ont  des  fièvres  plus  longues. 

J,  et  des  hémorrhagies  nasales.  « 

r,  Ceux  au-dessous  de  l’âge  de  puberté  , ne 
» sont  pas  sujets  à la  péripneumonie  , a la 
V pleurésie,  à la  goutte,  aux  douleurs  des  rems, 
aux  varices  des  jambes  , ni  aux  hémorrhoides: 

y on  ne  doit  pas  s’attendre  à voir  paraître  ces  mala- 

» dies  avant  la  puberté;  mais  depuis  quatorze 
» jusqu’à  quarante  deux  ans  , le  corps  y est 
» disposé.  Depuis  ce  dernier  âge  jusqu’à  soix- 
» ante  trois  ans  , on  n’est  point  afFecté  d’écrou- 
» elles  , de  calculs  de  la  vessie,  si  on  ne  1 était 
» précédemment;  de  phtisie  dorsale,  de  dou- 
5,  leurs  des  reins  , d’hémorragies  , à moins  qu’on 
, ^ n’y  ait  été  sujet  avant  cet  âge.  Ces  mala- 
)>  dies  continuent  jusqu'à  la  vieillesse.  » coaq. 

Il  est  remarquable  que  les  maladies  atta- 
quent successivement  , d’après  les  progiès  de 
la  vie  , la  tète  , la  poitrine , le  bas  - ventre 
et  les  extrémités  inférieures.  L’observation 
prouve  que  dans  l’enfance  ce  sont  les  par- 
ties supérieures  et  l’organe  extérieur  , qui  sont 
le  plus  ordinairement  affectés  ; et  dans  l âge  viiil 
et  la  vieillesse  , le  bas-ventre  et  les  extrémités 
inférieures. 

» Les  maladies  des  jeunes  gens , sont  le  cra- 
» chement  de  sang  , l’éthisie  , les  fièvres  aiguës, 
» l’épilepsie , et  l’asthme  la  pleurésie  , la  pé- 
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» ripneumonie,  la  léthargie  , la  phrénésie  , les 
» fièvres  ardentes,  et  de  longs  llux  de  ventre.  « 
» Le  choléra  , la  dyssenterie  , la  lieaterie  , 
» les  hémorroïdes , la  mélancolie  , la’goutte  sont 
» des  "maladies  de  l’âge  viril.  <■< 

^ » Enfin  les  vieillards  sont  sujets  à la  dj^spnée* 
» aux  catharres  avec  toux  j à la  strangurie , à 
» la  goutte , à la  colique  néphrétique , aux  ver- 
» tiges , a 1 apoplexie , aux  démangeaisons  j aux 
» veilles  ,-a  la  diarrhée,  aux  écoulemens  par  le 
» nez  et  les  yeux  , à l’afFaiblissement  de  la  vue , 
» et  de  1 ouie  , a la.  cécité  et  à la  surdité,  « 

Par  rapport  aux  maladies  propres  aux  sai- 
sons, voici  comme  s’exprime  l’Oracle  de  Cos  dans 
les  difFéi  ens  livres  qu  il  a laissé  aux  médecins  qui 
veulent  à son  exemple  interpréter  la  nature. 

}}  Il  survient  des  maladies  de  tout  genre  dans 
>>  toutes  les  saisons  j mais  il  en  est  qui  sont  plus 
» fiéquentes,  ou  qui  acquièrent  de  nouvelles 
» foi  ces  dans  certains  tems  de  1 année  que  dans 
» d’autres.  « {Aph.  19  sect,  111) 

» Les  maladies  sont  d’autant  moins  dangereu— 

» ses  , qu’elles  sont  analogues  au  pays  , à 
1’%^,  à la  coutume,  et  à la  saison.  Elles  sont 
» au  contraire  d’autant  plus  dangereuses  qu’elles 
» s éloignent  de  ces  choses*  « ( Aph.  3.  sect^.  III,  ) 

» Les  maladies  sont  comme  les  saisons  * lors- 
» que  celles-ci  sont  régulières  j les  maladies  iü 
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.v  sont  aussi,  et  se  jugent  facilement  « de 

huinor.  et  ûph.  8 s6ct.  III*  ) 

» Ce  sont  les  changemens  de  saisons  qui  occa- 
» sionnent  principalement  les  maladies  , et  dans 
» les  saisons  les  grands  changemens  comme  du 
» froid  et  du  chaud,  et  ainsi  des  autres.  « 

{^Aph.  sectf  111.) 

' » Il  est  des  tempéramens  qui  se  trouvent  les 

uns  bien , et  les  autres  mal  de  l’hiver  ou  de 
» l’été  ( Aph.  2.  sect.  111.) 

» Il  en  est  de  même  des  maladies  dont  les  unes 
» sont  plus  graves  dans  certaines  saisons  , et  les 
» autres  plus  légères*  Il  en  est  de  même  encore 
» des  âges , par  rapport  aux  saisons,  aux  pays 
» et  au  régime.  « {Aph.  g.  sect.  111.  ) 

» Cest  quelquefois  la  constitution  de  l’hiver 
» qui  domine  durant  l’annee  , dautre-fois,  cest 
» celle  duprintems  , ou  de  l’été,  ou  de  l’au- 
» tomne.  ( lib.  de  ncitur.  hom.  ) 

» La  pituite  augmente  dans  l'homme  durant 
» l’hiver  ; elle  domine  pendant  le  printems  , 
» mais  il  se  forme  dans  cette  dernière  saison 
» une  plus  grande  quantité  de  sang.  Dans  lété 
» le  sang  abonde  , mais  la  bile  s exalte  j pendant 
» l’été  et  l’automne  , l’atrabile  prévaut  , et  lô 
» sang  est  en  tres-petite  quantité,  {lib,  de  iicit, 

i>  /l077I*  ) 

, » Il  est  des  maladies  qui  augmentent  en  hiver 

et  qui  cessent  dans  l’été  ; d autres  qui  pi  en— 
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» nent  de  l’accroissement  dans  l’été  et  qui  se  dis- 
» sipent  dans  l’hiver.  « {Ub.  III  épid*) 

>}  Si  à un  , hiver  long  succède  un  printems 
» froid , on  voit  régner  les  maladies  d’hiver  : les 
j>  toux,  les  péripneumonies,  les  angines,  et  même 
» l’ictère  , quoique  ce  dernier  soit  propre- 
» ment  automnal.  « Qib.  de  huvior.  ) 

y Selon  que  telle  ou  telle  constitution  de  l'an- 
:k>  née , a plus  ou  moins  duré  , et  a été  plus  ou 
moins  forte , les  maladies  qui  en  dépendent , 
>>  sont  plus  ou  moins  violentes  et  régnent  plus  ou 
moins  longtems*  <<  ( Ub.  de  humor.  ) 

» Les  constitutions  sèches  , sont  plus  salubres, 
» et  moins  mortelles  que  les  pluvieuses.  <"<  (^Aph. 
15.  sect^  III.  ) 

» On  voit  survenir  des  fièvres  aiguës  durant 
» les  sécheresses  ; et  des  fièvres  longues  , pu- 
^ trides , des  flux  de  ventre , des  angines , des 
» apoplexies  dans  les  saisons  très-pluvieuses.  « 

( Aph.  7 et  16.  seçtt  III.  ) 

» Les  vents  du  midi  rendent  Fouie  dure , la 
» tête  pesante , dissolvent  le  corps , le  remplis- 
» sent  d’humidité  et  le  font  tomber  dans  la  lan- 
» gueur  et  l’inertie.  Ceux  du  nord  occasionnent 
» la  toux  , des  affections  de  la  gorge  ; ils  resser- 
» rent  le  ventre,  décident  des  hoiTor , et  de» 
» douleurs  de  côté  et  de  poitrine  ; mais  ils  ren- 
» dent  le  corps  compact , ferme  , agile  et  bien 
i>  coloré.  « ( Aph,  5 sect.  III.  ) 
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„ De  tous  les  vents,  c’est  celui  du  nord  qui 
est  le  plus  sûr  et  le  plus  salubre  : celui  du  mi- 
„ di  lui  est  en  cela  opposé.  “ ( lih.  de  morba 
^(icro.  ) 

5,  ^Lorsque  l’hiver  est  modéré , et  qu’il  n’est  ni 
„ trop  doux  , ni  trop  froid , et  qu’il  tombe  des 
,,  pluies  convenablement  dans  le  printems  et 
„ l’été,  l’année  est  salubre.  {lib*  de  aër.  aq, 
et  lac.  ) 

5,  Mais  si  l’hiver  est  sec  , que  le  vent  du  nord 
régné  dans  cette  saison,  et  si  le  printems  est 
„ pluvieux  et  souflé  par  les  vents  du  midi  ; il  y 
„ aura  beaucoup  de  fièvres  durant  l’été,  ainsi 
„ que  des  dyssenteries  et  des  ophtalmies  : les 
„ hommes  pituiteux , et  les  femmes  en  seront 
„ principalement  attaqués.  “ {idem.) 

„ On  a l’espérance  de  voir  cesser  ces  mala- 
,,  dies , et  d’avoir  un  automne  salubre,  s’il  tombe 
„ des  pluies,  et  si  les  froids  aquilons  viennent  à 
„ soufler  au  lever  de  la  canicule.  “ ( id.  ) 

„ On  doit  s attendre  a beaucoup  de  maladies 
„ quand  à un  été  pluvieux  et  durant  lequel  ont 
,,  dominé  les  vents  du  midi,  succède  un  automne 
„ semblable.  “ (id.) 

„ Quand  un  été  sec  et  boréal  est  suivi  d’un 
' ■„  automne  pluvieux  et  austral , il  règne  en  hiver 
5,  des  douleurs  de  tête  , des  apoplexies  , des  en- 
„ rouemens , des  coryza , des  toux  et  des  phti- 
fl  sies,  <<  ( id,  ) 
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„ Si  rautomne  est  sec  et  boréal  , et  s’il  n’est 
„ point  tombé  des  pluies  , ni  avant  le  lever  de 
„ la  canicule , ni  après  celui  d’arcturus  , cette 
„ saison  sera  salutaire  aux  phlegmatiques , à 
„ ceux  qui  sont  naturellement  humides , et  aux 
„ femmes  ; mais  elle  sera  nuisible  aux  bilieux 
„ qu’elle  dessèche , et  leur  causera  des  ophtal- 


„ mies  sèches , des  fièvres  aiguës  et  des  afFec- 
„ tions  mélancoliques.  iid*) 

„ Les  maladies  propres  au  printems  ( réguliè-^" 
„ rement  constitué  ) , sont  la  manie  , la  mélan- 
„ colie , l’épilepsie  , les  hémorragies , les  angi- 
„ nés,  les  enrouemens,  les  coryza , la  toux , la 
„ lèpre  , les  maladies  de  la  peau , les  pustules 
„ ulcéreuses , les  tubercules , et  les  douleurs 
„ articulaires.  “ {aph.  20  ♦ sect.  III.  ) 

„ Plusieurs  de  ces  mêmes  maladies  se  font 
„ remarquer  en  été  , et  de  plus  , des  fièvres  conti- 
„ nues  , ardentes  , et  tierces  ; des  vomisse- 
„ 'paens  , des  flux  de  ventre , des  ophtalmies  , 
„ des  douleurs  d'oreilles , des  ulcérations  de  la 
„ bouche  , des  ulcères  putrides  aux  parties  gé- 
„ nitales  , et  des  échauboulures.  “ ( aph,  21- 
„ sect.  III.  ) 

J,  On  voit  régner  en  automne  plusieurs  mala- 
„ dies  d’été , ainsi  que  des  fièvres  quartes  , 
J,  erratiques  ^ des  affections  de  la  rate  , des  hy- 
„ dropisies  , des  phtisies , des  difficultés  d’uri— 
ner  \ des  lienteries  , des  dyssenteries  , de* 
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i)  douleurs  des  hanches,  des  angines, des  ajthmea 
y'  des  volvulus  , des  épilepsies  , des  déli- 
s>  res  et  des  mélancolies.  « ( aph  22.  sect.  III.  ) 

» L’hiver  donne  naissance  aux  pleurésies  , aux 
péripneumonies,  aux  rhumes  , aux  toux,  aux 
y douleurs  de  poitrine , des  côtés  , des  lombes 
y et  de  la  tête , aux  vertiges , et  aux  apople-î 
» xiès.  « ( aphor.  23.  seçt.  111.  ) 

Porro  medicum  sic  aduersûs  morbos  instar e 
çportet , prout  unum  quodjue  horurn  in  corpo- 
re  prævalet , juxtà  tempus  quod  sibi  ipsi  ma- 
çcimè  liqtura  coiweniens  existit.  (lib.  de  natur. 
Jiom.  ) 


§11. 


Des  causes  générales  des  maladies. 


Tout  ce  qui  altère  l’ordre  des  mouvemens 
concentriques  et  excentriques , est  cause  de 
maladie  ^ puisque  c’est  dans  la  juste  répartition 
des  forces  qui  opèrent  ces  mouvemens  ^ que  con-, 
siste  l’harmonie  des  fonctions*  C’est  en  effet  cet 
état  qui  établit  les  rapports  libres  d’action  en- 
tre les  trois  principaux  centres  de  la  sensibi-, 
lité , d’où  dépend  la  santé.  Il  existe  deux  cau- 
ses générales  qui  pervertissent  la  distribution, 
des  nxouveiuens , et  qui  ç.ar  conséquent  don*r 
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nent  naissance  aux  maladies  : ce  sont  les  exter- 
nés  et  les  internes,  Les  causes  extérieures 

agissent  sur  l’organe  externe  , ou  sur  les  pre- 
mières voies  en  détruisant  l’équilibre  qui  existe 
enti  e le  centre  et  la  circonlérence  • je  place 
dans  ce  premier  ordre  , celles  qui  agissent 
6U1  1 estomac  , et  les  intestins  , vu  que  la  tunique 
nerveuse  , n’est  qu’une  continuation  de  la  peau , 
et  la  tunique  villeuse  , une  réflexion  de  l’épider-^ 
me,  telles  sont  les  saburres , les  poisons,  les 
alimens  de  mauvaise  qualité  , ou  pris  en  trop 
grande  quantité.  Ces  dernières  causes  peuvent 
porter  dans  le  système  des  altérations  consir 
dérables  et  produire  les  maladies  les  plus 
graves.  Cest  ainsi  qu’au  rapport  de  Medicus  , 
la  saburre  bilieuse  contenue  dans  l'estomac  , 
décide  dans  les  humeurs  une  altération  bilieuse 
et  putride  ; et  d’autres-fois  , quoique  plus  rare- 
ment, une  altération  inflammatoire.  Ces  causes 
ont  cela  de  commun  avec  les  autres  exté- 
rieures , de  produire  des  eflets  difFérens  sur 
le  système  , selon  le  degré  d'énei’gîe  de  ces 
causes  , et  la  disposition  actuelle  de  l’individu. 

2.®  Les  causes  internes,  dont  l’action  s’exerce 
sur  le  diaphragme  ou  dans  les  voies  de  la  cir- 
culation : telles  sont  les  passions  violentes , la 
trop  grande  application  à l’éiude  , aux  affai- 
res etc. , les  vices  , la  lésion  des  organes  , l’excès 
çt  baltération  des  humeurs  etc. 
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Les  causes  externes  des  maladies  les  plu* 
fréquentes,  sont  les  variations  de  température, 
et  les  constitutions  des  saisons  ; et  comme  l’a 
très- bien  dit  Duret  ; nain  qualité  est  caeli  cons- 
titutio  ^ et  aiiJii  tewpestas , talis  est  fer è hu- 
nioruin  icicvQ  quorum  clomincitu  corpus  tenetiir 
( in  suam  enarrationem  annotatio.  png.  35^*  ^ 
Le  froid  frappe  de  stupeur  l’organe  extérieur , et 
refoule  l’action  et  les  humeurs  au-dedans:  la 
chaleur  les  attire  au- dehors.  Lorsqu'il  survient 
des  changemens  brusqpes  dans  la  température  , 
les  déterminations  contraires  de  mouvemens  , 
qui  en  résultent  , produisent  des  irrégularités 
dans  l’action  nerveuse;  et  ces  anomalies  sont 
plus  grandes  dans  les  saisons  qui  ressemblent  a 
celles  d’automne  , dans  lesquelles  on  éprouve 
^e  même  jour,  des  alternatives  promptes  de  froid 
et  de  chaud.  In  temporibus  quando  eddem  die  y, 
modo  color  y modo  frigus  fit,  automnales  mor-- 
hos  expectore  oportet.  ( aph.  4 se  et,  III.  )<.. 
Telle  est  la  cause  qui  fait  que  l’automne  est 
si  défavorable  aux  vieillards  et  aux  personnes, 
faibles  , qui  ne  peuvent  supporter  ces  variations  1 
brusques  , sans  que  leur  santé  en  soit  dérangée. 
Telle  est  aussi  la  raison  pour  laquelle  les  ma-- 
ladies  automnales  sont  ordinairement  nervales. 
et  longues  ; au-lieu  que  celles  du  printems  ,, 
sont  régulières,  courtes,  et  se  terminent  aisé— ■ 
ment  ; parceqiie  dans  cette  dernière  saison  , la 
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force  excentrique  domine,  et  que  les  mouve- 
mens  sont  libres  et  développés  , et  les  cou- 
rans  d’oscillations  déterminés  du  centre  à la 
circonféience  Qaarta/iœ  æstivœ  plerwnque 
fiunt  brèves:  automnales  vero  longœy  et  maoci- 
me  quae  propè  hyemem  incidunt.  ( Aph.  25. 
sect.  IL  ) 

Enfin  selon  que  l’air  est  sec  ou  saturé  d’hu- 
midité , l'ordre  des  mouvemens  se  dérange  , ils 
se  dirigent  plus  au  'dedans  ou  au*dehors  ] et 
l’organe  extérieur  perd  ou  reprend  trop  préci- 
pitamment son  action. 

L’oisiveté , le  sommeil , et  le  manque  de  sen- 
sations sont  aussi  des  causes  de  maladies , lors- 
qu’ils sont  trop  prolongés.  Ces  états  entretien- 
nent 1 inaction  des  organes^,  et  surtout  de  celui 
externe  ; les  excrétions  se , ralentissent  , les 
humeurs  excrémentielles  soht  retenues,  et  il  se 
forme  des  embarras. 

Les  veilles  et  les  travaux  excessifs  du  corps , 
prolongent,  ou  augmentent  l’effort  de  quelques 
organes  qui  ont  besoin  de  repos  , et  les  mettent 
dans  un  état  de  tension  continuelle,  et  surtout 
les  organes  épigastriques. 

Les  excès  dans  les  alimens  et  les  boissons  , 
leurs  mauvaises  qualités  , concentrent  l’action 
dans  l’épigastre  , et  dérangént  l’équilibre  entre 
cette  région  et  l’organe  extérieur.  Il  en  est  de 
même  des  saburres , des  poisons  etc,  ; ils  produi- 
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sent  dans  les  premières  voies  des  irritations 
et  des  spasmes  qui  irradient  sympathiquement 
sur  un  ou  plusieurs  organes  , et  qui  donnent  nais- 
sance à une  multitude  de  symptômes  morbifi- 
ques plus  ou  moins  pernicieux.  Ce  sont  ces  ir- 
ritations , ces  spasmes  gastriques  qui  sont  le 
principe  de  la  plupart  des  maladies  aiguës. 
C’est  pourquoi , les  vomitifs  , ainsi  que  l’avaient 
déjà  fort  bien  remarqué  les  anciens , font  sou- 
vent avorter  la  fièvre  , lorsqu’ils  sont  donnés» 
dans  le  principe,  et  qu'ils  opèrent  suffisamment; 
même  lorque  la  fièvre  est  produite  par  la 
contagion. 

Les  excès  dans  les  plaisirs  vénériens , et  sur- 
tout la^  masturbation  , sont  aussi  des  causes 
puissantes  de  maladies  graves.  Outre  la  perte 
de  la  semence  qui , d’après  les  anciens  , est  un 
écoulement  du  cerveau  , et  qui  ne  doit  pas  être 
prodiguée,  vù  qu’elle  entretient  la  force, et  la 
vigueur  dans  les  deux  sexes , et  surtout  dans 
l’homme  ; la  fréquente  répétition  des  actes  amou- 
reux entraîne  un  désaccord  funeste  dans  le 
système  des  forces  organiques , et  une  irrégu^ 
larité  dans  les  mouvemens , d’où  résultent  une 
infinité  d’affections  nerveuses  par  atonie  ou  par 
spasme  atonique. 

Remarquez  que  de  toutes  les  causes  morbi- 
fiques , il  n’en  est  point  de  plus  générale , et 
de  plus  puissante  que  l’énervation  des  forces* 
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C’est  avec  raison  que  Celse  a dit,  que  la  fai-* 
blesse  exposait  à toutes  sortes  de  maladies  : in- 
Jlrmitas  omnibus  inorbis  patet.  Et  en  effet  les 
hommes  faibles  , les  personnes  âgées  j les  in- 
firmes éprouvent  plus  aisément  l’action  des 
causes  morbifiques  , et  sont  plus  disposés  aux 
maladies  que  les  autres  • d’où  l’on  doit  conclure 
qu’on  ne  peut  trop  estimer  l’usage  des  choses 
qui  conservent  les  forces , et  qui  sont  capables 
de  rétablir  le  ton  et  la  vigueur  du  corps.  La 
médecine  asthénique  n’est  pas  aussi  utile  , et  ne 
doit  pas  être  si  universellement  pratiquée,  que 
le  pense  le  commun  des  médecins. 

On  doit  mettre  aussi  dans  la  classe  des  cau- 
ses extérieures  des  maladies  , les  contagions  : 
nous  en  parlerons  dans  le  chapitre  suivant* 

Les  passions  sont  des  causes  internes  de  ma- 
ladies , très  actives:  elles  vicient  les  forces  phré- 
niques ; leurs  impressions  se  font  sentir  plus 
particulièrement  au  diaphragme  qui  reçoit  toute 
l’action,  ou  la  partage  avec  la  tête,  tandis  que 
les  autres  organes  en  sont  privés.  Lorsqu’il  est 
affecté  spasmodiquement , la  peau  est  serrée , 
et  les  sucs  nourriciers  ne  peuvent  pas  se  dé- 
poser dans  le  tissu  cellulaire  , pour  le  travail 
de  la  nutrition  ; ces  sucs  se  dirigent  avec  les 
mouvemens  vers  les  entrailles  ; ils  s’y  fixent  et 
forment  avec  les  autres  humeurs,  des  embarras 
dont  la  nature  ne  se  délivre  f^as  toujours  héu- 
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reusement.  Les  maladies  produites  par  les  lé- 
sions phréniques , ont  toutes  le  caractère  ner- 
val , et  sont  souvent  mortelles. 

Si  les  passions  poussées  à l’excès,  ou  trop  fré- 
quemment répétées , sont  des  causes  actives  de 
maladies  graves , leur  défaut  n’est  pas  moins 
préjudiciable  à la  santé.  Les  passions  sont  à 
l’égard  du  centre  phrénique  , ce  que  les  alimen» 
et  les  boissons  sont  par  rapport  au  canal  ali- 
mentaire. Elles  favoj'isent  la  circulation  des 
forces  , par  les  ébranlemens  , et  les  secousses 
qu’elles  occasionnent  au  diaphragme.  Rien  n’est 
plus  propre  à empêcher  la  concentration  des  i 
forces  dans  ce  viscère,  que  les  mouvemens  ir- 
réguliers que  lui  impriment  les  affections  de  : 
l’âme.  « Sous  ce  rapport  , dit  très-bien  De-  ' 
» SÈZE  , on  trouve  un  sens  profond , dans  ce  j 
» mot  d'une  femme  d’esprit  : on  meurt  de  bê-  ' 

I 

» tise  ] il  indique  que  l’exercice  de  l’esprit  est  I 
» utile  à la  vie  du  corps.  « ( * ) L’inaction  qui  i 
résulte  de  l’état  indifférent  de  l’âme  dénuée  ' 
de  passions  , détruit  l'équilibre  entre  les  ' 
forces  épigastriques  et  l’organe  extérieur , et  I 
jette  toute  la  machine  dans  la  langueur  et  l’i-  ' 
nertie.  L’ennui,  les  inquiétudes,  les  mal-aises,  | 
les  baîllemens , les  soupirs  qui  accompagnent  I 


( *)  Eechetclies  sur  la  sensibilité,  pag.  lëo. 
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€6  quiétisme ‘de  lame  , sont  autant  de  symp^ 
tomes  qui  annoncent  ce  dérangement  des  for- 
ces et  leur  concentration  dans  l’intérieur. 

Les  grands  travaux  de  l’esprit  et  les  profondes 
méditations  intéressent  aussi  le  diaphragme , et 
produisent  des  maladies  plus  ou  moins  graves* 
Dans  ces  circonstances,  le  cerveau  devient  le 
centre  et  l’aboutissant  d’une  partie  de  l’action , 
et  l’épigasfre  retient  le  reste  ; car  il  se  fait  en 
même  teins  dans  ce  dernier  un  effort  qui  sou- 
tient le  diaphragme  dans  un  état  d’élévation 
nécessaire  à l’action  du  cerveau*  Cette  éléva- 
tion est  en  quelque  sorte  spasmodique  ; elle  est 
accompagnée  d’une  forte  tension  du  genre  ner- 
veux , et  parait  dépendre  aussi  de  la  disten- 
sion des  organes  qui  servent  d’arc-boütans  au 
diaphragme  : tels  sont  le  foie  , la  rate , le  pan- 
créas , les  intestins  et  surtout  le  colon  qui , par 
le  seul  gonflement  de  sa  grande  courbure,  causé 
par  l’état  convulsif  de  ses  différens  points , est 
capable  de  produire  cet  effet. 

Ce  sont  principalement  les  causes  morales  qui 
enfantent  les  maladies  nervales.  On  conçoit  ai- 
sément d’après  cela , pourquoi  dans  les  gi-andea^ 
villes  où  ces  causes  sont  très  actives  , les  mala- 
dies sont  longues  , ont  une  marche  irrégulière  , 
embarrassée , et  souvent  une  terminaison  mal- 
heureuse. 

Observez  que , quoique  les  passions  produi- 
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sent  les  mêmes  effets , que  les  travaux  de  l’es- 
prit ; ceux-ci  font  néanmoins  une  moindre  im.- 
pression  sur  le  diaphragme  , mais  le  cerveau 
en  est  plus  fortement  affecté;  c’est  pourquoi  les 
maladies  qu’ils  produisent  , ont  le  plus  ordinai- 
rement leurs  foyers  au  cerveau  ; au  lieu  que 
celles  qu’occasionnent  les  chagrins,  la  tristesse 
ont  leur  siège  dans  les  entrailles.  Les  chagrins 
long-tems  soutenus  , donnent  lieu  aux  fièvres 
malignes  ^ à l’hypochondrie  etc.  Les  travaux 
de  l’esprit  causent  plus  généralement  la  mi- 
graine , la  cécité  j la  surdité  , l’apoplexie , la 
paralysie , et  d’autres  affections  graves  de  ce 
genre. 

Une  autre  cause  interne  qui  fie  vicie  pas  moinsi 
les  forces  phréniques  , est  le  déplacement , l’ir- 
ruption des  viscères  abdominaux  , et  feffort  vio- 
lent qu’ils  font  dans  quelques  circonstances,  con- 
tre le  diaphragme  ; ce  qui  gène  son  action  , porte 
les  humeurs  en  haut  j et  suscite  un  trouble  sen- 
sible jusques  dans  les  parties  les  plus  éloignées. 

L exces  du  sang,  de  la  bile,  de  la  pituite  j, 
ou  leur  altération  j soit  qu’ils  dépendent  des 
constitutions  des  saisons,  des  dérangemens  des- 
Secrétions  et  des  excrétions , soit  qu’ils  recon- 
naissent d’autres  causes,  sont  autant  d’agens  in-- 
ternes  qui  troublent  et  pervertissent  l’ordre  des: 
tnouvemens  toniques.  Ces  différentes  humeurs 
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produisent  chacune  des  maladies  qui  leurs  sont 
propres  , lorsqu’elles  pêchent  par  excès  , ou  par 
des  qualités  vicieuses.  Mais  ces  dernières  sont 
le  plus  ordinairement  le  produit  de  l'action  ir- 
lé^ulièie  , et  désordonnée  du  genre  nerveux^ 
qui  précède  presque  toujours  les  altérations 
des  humeurs.  11  est  de  ces  altérations  humo- 
rales , qui  sont  uniquement  déterminées  par  les 
impressions  gastriques;  une  herbe  vénéneuse 
introduite  dans  l’estomac  , tend  quelquefois  ^ 
ainsi  que  l’a  éprouvé  Morgagni  sur  lui-même  , 
à fondre  toutes  les  humeurs, et  à les  convertir 
en  sérosités  qui  s’évacuent  abondamment  par 
les  selles  , et  par  le  vomissement.  Boerhaave 
et  Wan-Swieten  ont  observé  que  la  scam- 
monée  altérait  manifestement  le  système  hu- 
tnoral,  et  tendait  à le  fésoudre  en  sérum  putride* 
Les  passions  produisent  dans  certains  états  des 
effets  à-pemprès  semblables,  et  communiquent 
aux  humeurs  des  qualités  nuisibles  et  délétères  j 
en  déterminant  des  modes  particuliers  d’action 
dans  le  système  des  solides. 

L espèce  de  maladies  n’est  pas  seulement  dé^ 
terminée  par  faction  de  ces  causes  ^ mais  encore 
par  des  circonstances  qui  tiennent  à la  saison  ^ 
au  tempérament  etc.  5 et  comme  l’a  trs-bien 
remarqué  Stoll  , la  boisson  froide  prise,  lors- 
que le  corpâ  est  très-échauffé , peut  produire 
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des  affections  différentes  selon  les  tems , et  les 
kdividus.  Dans  l’été,  par  exemple  , cette  cause 
produira  une  maladie  bilieuse  ; en  hiver,  et  dans 
le  printems  une  affection  catharrale , ou  inflam' 
matoire.  Stoll  remarque  encore  qu’une  même 
cause  évidente  de  maladie  , par  exemple , la 
suppression  de  la  transpiration , produit  en  hiver 
des  maladies  de  tète  j au  printems  des  mala- 
dies de  poitrine;  en  été,  et  au  commencement 
de  l’automne  , des  maladies  abdominales.  On 
lit  dans  les  épidémiques , que  PhiLISTUS,  tomba 
après  un  excès  de  vin  ,«  dans  la  léthargie  , et 
que  ChéRION  qui  s’était  livré  au  même  exces  , 
eut  une  affection  toute  contraire  ; ce  qui  prouve 
que  les  causes  extérieures,  dit  PlCQUER,  nont 
qu'un  effet  dépendant  de  l’état  où  se  trouve  le 
corps.  Van-DEN-Bosch  a vu  la  constitution 
vermineuse  produire  selon  les  diverses  saisons  , 
des  maladies  très-diffei  entes  , mais  seulement 
en  apparence  ; car  elles  étaient  les  memes 
quant  au  fond  ; des  fièvres  pleurétiques  ou  pé- 
ripneum uniques  à la  fin  de  1 hiver,  et  des  ré- 
mittentes ou  des  intermitténtes  en  automne. 
L’observation  démontre  aussi  que  les  différentes 
saisons  affectent  chacune  de  préférence  , une 
région  du  corps  ; l’hiver  produit  les  affections 
de  la  tête;  le  printems  celles  de  la  poitrine  , et 
l’été  et  la  première  partie  de  l’automne,  celles  des 
viscères  du  bas-ventre.  La  raison  de  ces  dif- 


PATHOLOGIP  générale.  Ss 

férences  , est  que  Ja  diathèse  pituiteuse  qui  èst 
le  produit  de  l'hiver  , porte  spécialement  son 
impression  sur  la  tête;  la  sanguine  qui  régne 
au  printeins  , sur  la  poitrine  j et  la  peau  ; et 
enfin  la  bilieuse,  et  l'atrabiliaiie  de  l’été  et' du 
commencement  de  l’automne  , sur  le  bas-ventre. 
On  a remarqué  aussi  que  les  affections  des  pre- 
mières voies  se  manifestaient  particulièrement 
au  côté  droit , dans  le  printems  et  l’été  ; et  an 
côté  gauche  en  automne,  et  que  les  maladies 
du  côté  droit  étaient  plus  aiguës  , que  celles  dn 
côté  gauche:  ce  qui  a fait  dire  à Hyppocrate  * 
optandum  est  ut  pus  sit  in  parte  sinistra  po- 
tiîis  quam  deætra.  Morbi  partium  deoctraruni 
swit  fortiores  quam  sinistrarum  ; et  ailleurs , 
magnain  vim  in  corpore  habet  mamma  dextra\ 
oculus  deocter.  Déxtra  sunt  calidiora,  vegetiora^ 

agüwra  : sinistra  invalida , imbecilla.  ( Enid 
lib.  II.  ) y i- 


§.  III. 


De  la 


Cohtagiorii 


_ tes  maladies  contagieuses , sont  ainsi  que  je 
l’ai  déjà  dit  plus  haut , des  maladies  susceptib- 
les d’être  communiquées  J et  transmises  d’un  su- 
jet qui  en  est  affecté , à un  autre  qui  ne  l'est 
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pas  : mais  il  faut  pour  ou  elles  se  développent , 
que  le  germe  de  la  maladie  soit  detaclié  d un 
corps  malade , et  reçu  dans  un  coi  ps  sain  et 
disposé  ces  conditions  sont  absolument  indis 
pensables  , pour  que  le  germe  morbifique  repro- 
duise dans  le  sujet  auquel  il  est  transmis , le 
même  ordre,  et  la  même  succession  des  symp- 
tômes essentiels. 

Ces  germes  ou  miasmes  contagieux,  ne  sont 
nullement  appercevables  aux  sens  : leur  exis- 
tence n’est  démontrée  que  par  leurs  effets.  Ils 
diffèrent  entre  eux , non  seulement  par  leurs 
produits  , mais  encore  par  leurs  divers  degrés 
de  ténuité  , de  volatilité  et  d’activité.  Les  mi- 
asmes psorique  et  siphilitique  ne  se  transmet- 
tent que  par  le  contact  immédiat  et  intime  ; 
au  lieu  que  les  miasmes  pestilentiel , varioli- 
que , dyssentérique  etc»  peuvent  se  commu- 
niquer sans  attouchement. 

Il  paraît  y avoir  une  certaine  analogie  entre 
ces  germes  morbifiques  , et  les  semences  végé- 
tales : mais  nous  ignorons  absolument  en  quoi 
consistent  leur  nature  séminale  et  la  faculté 
reproductrice  dont  ils  jouissent.  De  même  que 
les  germes  végétaux  qui  déposés  dans  un  terrein 
préparé  , reproduisent  un  végétal  semblable  à 
celui  qui  les  a fourni  ; ainsi  le  miasme  conta- 
gieux reçu  dans  un  corps  disposé  , y donne  lieu 
il  une  maladie  identique  avec  celle  dont  il  est 
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le  produit , et  fait  naître  d’autres  germes  ou 
miasmes  capables  de  la  reproduire  et  de  la 
propager.  Les  semences  morbifiques  de  même 
que  les  végétales , éprouvent  d'abord  une  sorte 
de  mouvement  intestin  qui  se  manifeste  lors  de 
leur  développement , par  différens  signes  ; cel- 
les-ci dans  la  terre  , et  les  autres  dans  les  corps 
des  animaux  ; elles  ont  ensuite  un  cours  régu- 
lier et  déterminé  dans  leur  accroissement , leur 
floraison  , leur  fructification  et  leur  état  de 
maturité  : elles  complettent  enfin  leur  existence 
par  la  production  de  nouvelles  semences.  Cette 
marche  est  sensible  surtout  dans  les  aiguës , et 
particulièrement  dans  les  exanthématiques  ; elle 
l’est  moins , quoique  réelle , dans  les  chroniques 
contagieuses. 

De  même  que  beaucoup  de  végétaux  se  repro- 
duisent par  la  transplantation  de  leurs  branches, 
et  de  leurs,  tiges  , les  maladies  contagieuses  se 
transmettent  par  le  moyen  de  différentes  hu- 
meurs. Une  nourrice  verolee  donne  sa  maladie  à 
son  nourriçon  , quoique  son  sein  ait  toute  l’ap- 
parence de  la  santé  ; la  sueur  d’un  varioleux  a 
servi  quelquefois  à inoculer  la  petite  vérole 'etc. 

En  général  les  semences  végétales  ont  be- 
soin pour  leur  développement,  de  pénétrer  sous 
terre  : il  en  est  qui  exigent  des  préparations 
plus  ou  moins  grandes , des  cultures  plus  ou 
moins  multiplies , un  tcrrein  et  une  température 
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convenables;  d’autres  n'ont  besoin  que  d’attein- 
dre la  surface  de  la  terre,  ou  même  de  l’eau.  On  ob- 
serve la  même  chose  à l’égard  des  miasmes  con- 
tagieux : il  y en  a dont  l’action  commence,  dès 
qu’ils  touchent  l’épiderme  ; mais  plus  ordinaire- 
ment, il  faut,  pour  qu’ils  se  développent,  que 
cette  barrière  soit  ouverte  , et  qu’ils  soient  en 
contact  immédiat  avec  le  tissu  animé  de  la  peau. 
Pour  que  l’inopulation  variolique  réussisse  , ü 
est  absolument  nécessaire  , que  le  miasme  soit 
porté  sous  l’épiderme  et  appliqué  directement  à 
l’organe  cutané. 

Comme  l’on  voit  certaines  graines  dégénérer  , 
et  s’abatardir  dans  des  terreins  peu  favorable»  i 
ou  épuisés  ; de  même  les  miasmes  reçus  dans  des 

O 

corps  non  disposés  , ne  se  développent  pas  , op  i 
produisent  des  maladies  irrégulières  , mais  qui  j 
sont  néanmoins  de  meme  nature  que  la  maladie  i 
contagieuse  régnante.  On  observe  souvent  dans  | 
les  épidémies  de  petites  véroles , des  maladies  I 
dont  la  marche  et  les  symptômes  ont  les  plus  I 
grands  rapports  avec  elles  : les  gardes  - malades 
qui  soignent  les  variolés , ont  quelquefois  des  bou- 
tons analogues.  Lia  nécessité  de  ces  dispositions  i 
a contracter  la  contagion,  est  généralement  re- 
connue ^ et  l’expérience  journalière  la  confirme. 
Ces  dispositions  sont  relatives  aux  constitutions 
des  saisons,  aux  tempéramens,  et  tiennent  plus 
partiqulièrçmeut  encore  à m certain  état  du 
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système.  Comme  les  graines  végétales  cueillies 
3. vaut  leur  maturité  ne  donnent  j (jue  des  rejet" 
tons  faibles  et  rabougris  ; de  même  , les  ger- 
mes contagieux  semés  dans  les  corps  , avant  la 
maturité  de  la  maladie  ne  produisent  souvent 
que  des  ébauches  informes , et  imparfaites. 
Cette  observation  fournit  un  moyen  d énerver, 
et  d’abatardir  la  petite  vérole. 

Les  graines  végétales  sont  semées  des  mains 
de  la  nature , ou  de  celles  de  l’homme  ; ou  elles 
sont  transportées  par  les  vents.  Parmi  les  mala- 
dies contagieuses  , il  en  est  dont  les  miasmes  ont 
une  fixité  qui  semble  exclure  tout  transport 
in  distant-,  il  est  de  ces  miasmes  susceptibles  de 
conserver  sous  le  plus  petit  volume  la  plus 
grande  énergie,  de  s’attacher  a différons  corps  , 
et  d’y  rester  inapparens , inactifs  pendant  des 
années  entières,  sans  perdre  leur  faculté  repro- 
ductive qu'ils  développent,  lorsqu'ils  viennent 
à adhérer  à des  corps  disposés.  On  assure  que 
des  germes  pestilentiels  sont  restés  plusieurs 
années  , sans  quitter  leurs  qualités  morbifères  ; 
cette  intégrité  subsiste  pendant  plus  d’un  an  dans 
les  germes  varioliques  : il  en  est  d’autres  enfin 
dont  la  volatilité  est  telle , qu’ils  peuvent-êtro 
transportés  au  loin,  par  les  vents.  On  voit  donc 
qu’il  existe  une  grande  analogie  entre  les  gei-» 
mes  des  maladies  contagieuses , et  les  semences 
végétales.  Cette  analogie,  me  fait  croire  que  les 
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m’asmes  contagieux  sont  des  êtres  organiques  , 
peut-être  des  aniinalcides  , des  vers  impercep- 
tibles , comme  le  conjecturent  bien  des  méde- 
cins observateurs  : ainsi  l’on  ne  doit  pas  à mon 
avis  , rejeter  entièrement  la  pathologie  animée. 

Ces  miasmes  sont  introduits  dans  les  corps  , les 
uns  par  les  voies  pulmonaires  et  cutanées  , et 
les  autres  seulement  par  les  dernières.  Les  pre-r- 
miers  jouissent  d’une  plus  ou  moins  grande  vo- 
latilité , et  sont  transportables  par  l’air  ; les  au*^ 
très  sont  fixes,  et  ne  se  communiquent  que  par 
le  contact.  Il  en  est  dont  l’action  est  seulement 
locale  dans  le  principe  ; tels  sont  entr^utres  les 
miasrnes  rabieux , et  celui  de  la  pustule  maligne; 
l’irritation  qui  a lieu  dans  la  partie  ou  l’un  de 
ces  miasmes  a été  inséré  , entraine  ensuite 
cette  partie  , avec  tout  le  système,  dans  un 
genre  particulier  d’action  , duquel  naît  la  syner- 
gie des  symptômes  essentiels  à la  maladie  qui  en 
est  le  produit»  L'^expérience  et  l’observation 
prouvent  cette  théorie;  car  si  on  isole  de  bonne 
heure , et  avant  que  ces  miasmes  ne  se  soient 
développés , la  partie  dans  laquelle  ils  ont  été 
reçus , en  détruisant  sa  sensibilité  ; l’action  des 
miasmes  restera  nulle , et  ils  ne  produiront  ni 
maladie  ni  germes.  Nous  ne  connaissons  pas  la 
nature  des  miasmes  fébrils  : cependant  on  est 
fondé  à croire  que  ces  miasmes  morbifè-^ 
res  , agissent  par  leurs  qualités  sédatives  » et 
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que  les  phénomènes  morbifiques  qui  en  résultent 
«ont  l’effet  de  la  réaction  du  principe  vital. 
La  puissance  sédative  dont  ils  jouissent  , fait 
réfouler  au-dedans  , les  forces  et  les  humeurs: 
et  quand  la  réaction  est  trop  faible  ou  nulle, 
une  mort  subite  en  est  le  résultat  ; ou  le  malade 
ne  tarde  pas  à succomber.  Il  est  beaucoup  d’ex- 
emples de  morts  arrivées  au  moment  de  l’inva- 
sion des  maladies  fébriles  contagieuses. 

D après  l’observation  , il  n’y  a que  deux  sor- 
tes de  miasmes  fébrils  contagieux , les  miasmes 
niarecagGuoc , et  les  miasmes  animaux^  Les  pre- 
miers ne  sont  peut-être  , ainsi  que  le  conjectu- 
rent les  chimistes,  que  le  gas  hydrogène  azotisé* 
Ils  produisent  les  fièvres  intermittentes  et  les 
rémittentes,  ainsi  que  les  dyssenteries.Les  mias- 
mes animaux  qui  sont  de  différentes  espèces  , 
et  que  nous  ne  connaissons  que  par  leurs  effet? 
sui  le  corps  , donnent  naissance  aux*fièvres  cou" 
tijîuës  bilieuses  , pituiteuses , exanthématiques  , 
pestilentielles  etc.  Néanmoins  les  produits  de 
ces  miasmes  sont  variables  ; on  a vu  quelque- 
fois les  miasmes  des  marais  produire  des  fièvres 
continues,  et  d’autres  - fois , quoique  plus  rare- 
■^©nt  , les  miasmes  animaux  donner  naissance 
laux  fièvres  intermittentes,  rémittentes,' et  dys- 
jsentéi  iques.  Ces  variations  sont  à la  vérité  peu 
|<pommunes  , et  tiennent  à des  circonstances  par- 
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ticulières  de  climat,  de  saison  , et  de  tempé- 
rament. 

L’action  de  la  chaleur  sur  une  terre  maréca- 
geuse , ou  même  sur  une  certaine  quantité  d’eau 
stagnante  , suffit  pour  produire  le  miasme  maré- 
cageux ] mais  il  faut  absolument  le  concours  de 
ces  deux  causes  : car  la  chaleur  , ou  1 humidité 
seule  est  insuffisante  pour  le  produire.  On  voit 
en  effet  beaucoup  d’isles  , et  des  pays  couverts 
d’eaux , qui  jouissent  de  la  salubrité.  Le  dé- 
bordement du  Nil  est  saïutaire  ; il  dissipe  les 
maladies  épidémiques  de  l’Égypte  : mais  quand 
les  eaux  se  retirent , les  émanations  qui  s éle- 
vent  de  la  terre  , en  produisent  de  nouvelles,  j 
Il  est  même  nécessaire  pour  la  production  | 
du  miasme  des  marais  , que  la  vâse  soit  en  con-*  , 
tact  avec  l’atmosphère.  Une  grande  ville  envi-- 
ronnée  d’un  lac  , où  l’on  jettaît  toutes  les  immon-i 
dices,  jouissait  de  la  salubrité  depuis  plus  de)J 
quarante  ans , et  ne  connaissait  point  les  épidé-i 
mies  ; mais  ces  eaux  ayant  considérablement  di 
minué  , et  la  vâse  se  trouvant  en  contact  avec 
l’air  , il  s’en  éleva  des  vapeurs  qui  causèrent  une- 

fièvre  épidémique  très-meurtrière.  (*)  CuLLEm 

a observé  que  dans  les  Indes  occidentales,  au  1 1. 
degré  de  l’atitude , les  européens  , qui  habitaient  J 
des  maisons,  dont  les  réz-de  chaussée  étaient  des^ 


(*)  Do  reconi.  febr,  intermit.  et  remit,  nat^ 
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magasins  , jouissaient  d’une  bonne  santé,  tant  que 
le  sol  était  couvert  de  marchandises.  Mais  dès- 
qu  elles  étaient  enlevées  , ils  ne  tardaient  pas 
à être  pris  de  fièvres  intermittentes  ou  de  dys- 
senteries  produites  par  les  vapeurs  qui  s’éle-  ' 
valent  de  la  terre  même , tandis  que  ceux  qui 
étaient  à bord  des  vaisseaux  , jouissaient  de  la 
santé.  C’est  sans  doute  par  une  semblable  rai- 
son que  les  maladies  épidémiques  contagieuses 
«ont  plus  rares  dans  les  villes  que  dans  les  cam- 
pagnes , parceque  les  ru,es  sont  pavées  , qu’on 
y entretient  d’ailleurs  plus  de  propreté  , et  qu’on 
y favorise  l’écoulement  des  eaux* 

Quant  aux  miasmes  animaux  , ils  se  produi- 
sent par-tout  où  il  y a des  émanations  d’hom- 
mes et  d’animaux  , et  surtout  lorsqu’ils  sont 
affectés  de  maladies  contagieuses  , ou  que  ces 
émanations  sont  concentrées  dans  un  foyer,  d’où 
elles  ne  peuvent  s’échapper  librement  dans 
l’océan  atmosphérique.  Telle  est  ordinaire- 
ment la  cause  primitive  des  fièvres  malignes 
contagieuses,  connues  sous  les  noms  de  fièvres 
de  hongrie , des  camps  , des  prisons , des  vais- 
seaux , et  (les  hôpitaux , qui  sont  ordinairement- 
du  genre  des  gastriques  bilieuses  plus  ou  moins 
nervales. 

J’ai  dit  que  pour  que  les  miasmes  puissent 
développer  |eur  énergie  dans  les  corps  qui  les 
ont  re^us  jj  d fallait  certaines  dispositions  de 
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leur  part.  En  général  tout  ce  qui  est  capable 
d’affaiblir  l’action  du  système , et  de  favoriser 
le  refoulement  et  la  concentration  des  forces, 
dispose  à la  contagion,  La  crainte  et  les  affec- 
tions tristes , ne  rendent  plus  facile  l’action 
des  miasmes  , et  n’aggravent  les  maladies  qui 
en  dépendent , que  parce  quelles  dirigent  les 
forces  vers  l’épigastre,  et  les  y fixent.  On 
conçoit  aisément  d’après  cela,  pourquoi  la  con- 
tagion se  communique  plus  aisément  et  plus 
violemment  aux  parens  et  aûx  amis  de  ceux 
qui  en  sont  affectés , qu’à  ceux  auxquels  le  sort  i 
des  malades  est  indifférent.  Un  des  moyens  j 
les  plus  efficaces  de  résister  aux  maladies  con- 
tagieuses est  de  ne  pas  les  redouter  : malheu- 
reusement cela  n’est  pas  au  pouvoir  de  tous  les 
hommes. 

Les  excès  dans  les  plaisirs  de  l’amour,  dis- 
posent aussi  à la  contagion  : et  en  effet  ils  jet- 
tent le  système  dans  la  faiblesse  et  l’énerva- 
tion. On  a recommandé  la  sobriété  comme  le 
moyen  prophilactique  le  plus  efficace  : néan- 
moins dans  la  peste  de  Marseille,  les  ivrognes 
échappaient  plus  généralement  à Ce  fléau  des- 
tructeur , que  les  autres  ; tandis  que  dans  celle 
de  Russie,  ils  étaient  ses  premières  victimes:  ce 
qui  prouve  qu’en  toute  chose  il  est  plus  sûr 
d’éviter  les  excès , et  que  dans  le  teins  de  la 
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contagion  , il  ne  fuiut  pas  manger  et  boire  plus 
que  de  coutume  , ni  trop  peu. 

L’habitude  endurcit  contre  les  qualités  vici- 
euses de  l’air  ; tel  est  son  pouvoir  qu’elle  rend 
nécessaire  l’usage  d’un  air  impur  qui  suffirait 
dans  toute  autre  circonstance  , pour  déranger 
la  meilleure  santé.  Sanctorius  rapporte  qu’un 
homme  qui  avait  vécu  vingt  ans  dans  un  ca- 
chot , ne  fût  pas  plutôt  sorti  de  ce  lieu  dont 
1 air  était  infect  , quil  fût  attaqué  d’une  fièvre 
maligne  ; il  en  réchappa  et  vécut  ensuite  avec 
une  santé  très  délabrée  , jusqu’à  ce  qu’ayant 
commis  un  nouveau  délit , il  fût  renfermé  dere- 
chef dans  la  même  prison  où  il  se  rétablit  par- 
faitement* Ainsi  le  corps  peut  s’habituer  à toutes 
les  impressions,  et  devenir  capable  de  ne  plus 
obéir  a leur  action.  C est  par  cette  raison  que 
ceux  qui  vivent  habituellement  dans  les  pri- 
sons , y 'contractent  moins  vite  et  moins  aisé- 
ment la  maladie  régnante , que  ceux  qui  ne 
sont  pas  familiarisés  avec  l’air  altéré  qu’on  y 
lespire.  Cest  par  la  même  raison  que  les  offî^ 
ciers  de  santé , les  infirmiers , les  garde-mala- 
des , contractent  plus  rarement  la  contagion  que 
les  autres  hommes.  C'est  pourquoi  encore  la 
fièvre  jaune  des  Indes  occidentales , qui  est  si 
funeste  aux  européens  , n'afîecte  que  larement 
et  moins  violemment  les  naturels  du  pays.  Ob- 
servez qu'en  général  les  contagion»  sont  bien 


62 


ÊLÉMENS  t)E  MEDECINE. 

moins  dangereuses  dans  les  pays  qui  leur  don- 
nent naissance  , que  dans  ceux  où  elles  sont 
transférées  accidentellement*  Il  est  très -rare 
que  la  peste  fasse  à Constantinople  autant  de 
viclimes  , qu’elle  en  a fait  au  commencement 
de  ce  siècle  à Marseille  , à Messine  et  à Mos-» 
cow.  La  petite  vérole  qui  n’enlève  plus  au- 
jourd’hui en  Europe  qu’un  malade  sur  trente  ^ 
et  quelquefois  moins  , a souvent  emporté  les 
deux  tiers,  et  même  les  trois  quarts  des 
habitans  dés  pays  où  les  européens  l'ont  i 
portée* 

On  a beaucoup  disputé  savoir  si  l'air  était  le 
véhicule  des  miasmes  fébrils  contagieux , ou  s’il 
fallait  absolument  le  contact  des  malades , ou 
des  matières  imprégnées  des  miasmes , pour  re- 
cevoir la  contagion*  Beaucoup  de  modernes  ont 
adopté  entièrement  cette  dernière  opinion  : ils  .l 
prétendent  que  la  contagion  ne  se  répand  pas  ‘ 
au  loin  , et  ne  peut  se  communiquer  par  le  I 
moyen  de  l’air:  ils  se  fondent  sur  les  raisonstri 
suivantes.  | 

1. °  Si  l’air  était  le  véhicule  de  la  contagion  ^ | 

dès  que  celle-ci  a eu  une  fois  lieu,  il  resterait 
continuellement  infecté  , et  l’espèce  animale' 
serait  éteinte  depuis  long-tems.  I 

2. ®  On  a vu  des  familles  entières,  vivre  atiil 
milieu  des  villes  où  régnait  la  peste  , et  s’eu  j 
préserver  , en  restant  renfermées  dans  leurstj 
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logis  , et  en  interrompant  tout  commerce  avec 
ceux  qui  approchaient  des  pestiférés*  On  a fait 
de  semblables  observations  en  1718  et  1719,  à 
Alep , où  ceux  qui  vécùrent  ainsi  , ne  craig-  . 
naien-t  pas  de  monter  le  soir  sur  les  terrasses 
de  leurs  maisons  , dy  converser  aveç  leurs  voù 
sins  , ou  de  leur  parler  par  les  fenêtres  qu’ils 
laissaient  ouvertes.  Ces  personnes  respiraient 
un  air  qui , s’il  eût  été  pestilentiel  , aurait  dû 
leur  communiquer  la  maladie  , et  néanmoins 
elles  ne  la  contractèrent  pas.  Les  miasmes  qui 
s’exhalent  des  corps  des  malades  , ne  se  répan- 
dent donc  pas  dans  l’air , avec  leurs  qualités 
nuisibles  ; ils  les  perdent  cjuand  ils  sont  en  con- 
tact avec  lui.  D’ailleurs  les  miasmes  adhérens 
aux  marchandises  qui  viennent  des  lieux  pes- 
tiférés , perdent  en  peu  de  tems  toute  leur  ac* 
tivité , des  qu’on  les  a exposées  au  grand  air , 
ou  quon  les  a lavées  dans  une  grande  quan- 
tité d'eau* 

Enfin  dans  les  tems  d’épidémies  conta- 
gieuses , on  ne  voit  pas  plus  de  malades  dans 
le  voisinage  des  hôpitaux  où  régrfe  la  conta- 
gion , que  dans  les  autres  quartiers  de  la  ville  : 

1 air  n est  donc  point  le  véhicule  des  miasmes 
contagieux. 

Je  pense , malgré  toutes  ces  raisons  spécieu-;.. 
ses,  qu’il  serait  très-dangereux  d’adopter  en- 
tièrement cette  opinion  qui  éloignerait  des  mo- 
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yens  propliilactlques  les  plüs  efficaces*  Il  më 
paraît  que  dans'  la  plupiart  des  cas  ^ la  spliere 
d'activité  des  contagions  est  circonscrite  dans 
un  foyer  très-éîroit  ; mais  je  ne  crois  pas  qu  elles 

a/ 

ne  puisse  se  communiquer  par  l’air.  Les  ob- 
servations anciennes  et  modernes  prouvent  qu  el- 
les sont  susceptibles  d’être  transportées  d’un 
lieu  dans  un  autre  sur  l’aîle  des  vents. 

Les  miasmes  pestilentiels  s’attachent  aux  corps 
solides  , et  de  préférence  à la  laine  , à la  plume 
et  au  coton  , et  sont  quelquefois  transportés  à 
des  distances  énormes  : il  est  probable  que  c’est 
de  cette  manière  qu’ils  parviennent  le  plus  fré- 
quemment dans  les  pays  les  plus  éloignés  du 
foyer  de  la  contagion.  Ce  fut  dans  un  ballot 
de  marchandises  que  fût  apportée  la  peste  qui 
infecta,  en  1720  ^ Marseille  et  une  partie  de  la 
Provence  ; mais  de  ce  que  les  miasmes  conta-' 
gieux  s’attachent  de  préférence , et  se  fixent  en 
quelque  sorte  dans  certaines  matières  ; il  ne' 
s’ensuit  pas  qu’ils  ne  jouissent  d’aucune  volati- 
lité , et  qu’ils  ne  puissent  flotter  dans  l’air  , au 
moins  duraiît  quelque  teins  ^ sans  perdre  leurs 
qualités  morbifères  : l’histoire  des  maladies  pes- 
tilentielles en  offre  des  preuves  multipliées.  On 
n’ignore  pas  que  ce  fut  dans  les  premiers  sièc- 
les que  les  pestes  les  plus  violentes  et  les  plus 
meurtrières  exercèrent  les  plus  affreux  ravages ^ 

quoiquë 
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quoique  les  mo^^'ens  de  communication  entré 
les  peuples  fussent  alors  bien  moins  multiplies 
que  de  uos  jours , puisque  le  commerce  était 
alors  très- borné  j et  la  navigation  réduite  à des 
courses  limitées  le  long  des  côtes  : or  quel  au- 
tre agént  qiie  les  vents  aurait  pù  transporter 
les  miasmes  contagieux  ? il  y eut  dans  ces  tems 
malheureux  des  contagions  dont  lés  arbres  même 
fûrent  frappés.  Telle  fut  entr  autre  la  peste 
Rapportée  par  Pluxarque  ( vie  de  Romulus  ) 
qui  fut  si  meurtrière  que  l’on  voyait  expirer 
les  hommes  dans  les  rues  ^ et  aux  portes  de  leurs 
maisons  : les  animaux  tombaient  pêle-mêle  dans 
lès  champs;  les  femelles  ne  pouvaient  mettre 
bas  leurs  petits  atteints  de  la  maladie  jusques 
dans  leur  sein  : les  arbres  même  étaient  atta- 
qués , et  la  sève  altérée  n’était  plus  propre  à la- 
fructification.  Les  poissons  , dit  Aristote  ^ 
ont  aussi  été  quelquefois  attaqués  de  la  con- 
tagion pestilentielle , surtout  ceux  d’eaux  dou- 
ces et  dormantes.  Enfin  il  n’est  pas  jusqu’aux 
observations  faites  dans  ce  siècle , par  des  mé- 
decins éclairés  , qui  ne  prouvent  que  l’air  est 
lé  véhicule  des  miasmes  contagieux,  ét  que  la 
contagion  est  suscèptiblé  de  se  répandre  par  son 
iiitermèdé.  » Il  était  très-dangereux  , dit  SAR- 
» CONNÉ,  de  respiréf  long-tems  fair  dés  cham- 
» bres  des  malades  ; surtout  quand  la  maladie 

T.  L E . 
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» était  dans  son  plus  haut  période,  quand  la 
» peau  était  couverte  de  pétéchies,  et  qu’il  y 
>;f  avait  météorisme  , selles  ou  sueurs  fétides. 
» A pette  époque  la  ipaison  était  dans  Une  at- 
» mpsphère  si  infecte  , que  la  puanteur  s’en 
> fais^^it  sentir  de  fort  loin  à ceux  qui  en  ap- 
» prochaient  ; et  il  suffisait  de  se  présenter  sur 

Je  seuil  de  la.pprte  pour  pontracter  la  mala- 
» die.  ( * ) Lind  a vu  la  contagion  pro-, 
duite  par  les  exhalaisons  que  répandaient  les 
cadavres  des  personnes  mortes  de  maladies 
contagieuses,,  ( * * ) PüÇîfAN  dit  qu’on  a vu 
plus  d’une  fois  des  hommes  contracter  des  ma- 
ladies , pour  avoir  assisté  aux  funérailles  d’in- 
dividus morts  de  fièvres  de  cette  nature. 

Enfin,  on  sera  pleinement  convaincu  de  la 
vérité  de  ce  que  j’avance , si  on  fait  attention 
que  les  moyens  que  l’on  emploie  pour  se  ga- 
rantir de  l’action  de  certains  vents , sont  les 
plus  efficaces  pour  se  préserver  des  épidémies^ 
contagieuses.  Varron  délivra  file  de  Corfou 
de  la  peste  , en  fésant  fermer  toutes  les  feiiê- 


( * ) l&toria  raggionata  de  mali  osserv.  in  na~ 
poli  , etc. 

(*★)  Mém.  sur  les  Jièv.  et  sur  la  contagion  paf 
LinD  , pag.  loi.  ! 

(■***)  Médecine  domestique  ,•  iom.  2.  p.  20^. 
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très  qui  regardaient  le  midi,  et  ouvrir  celles 
au  nord.  Tous  lés  voyageurs  s’accoi  dent  à dire 
que  la  pesté  exerce  ses  plus  grands  ravages  en. 
Egypte  , par  les  vents  d’Est,  et  de  Sud  ; et  quelle 
ëst  moins  forte  , et  moins  dangereuse  par  les 
vents  du  Nord.  Les  grandes  pluies  pUrgent  l’air 
des  miasmes  qu’il  contient  ; et  aussi  ce  fléaii 
cesse-t-il , dès  qu’elles  Commencent  à tomber 
abondamment  aux  approches  du  solstice  d’été. 


IV; 


Des  foyers  des  nialadies: 


Tous  les  organes  peuvent  être  affectés  prirhî- 
livement , et  être  des  foyers  de  maladies  ; mais 
il  n’en  est  point  qui  le  soient  plus  générale- 
ment que  ceux  situés  dans  la  région  épigastri- 
que : c est  aussi  de  leurs  irradiations  sympa— 
. thiques  que  dépendent  la  plupart  des  affec- 
tions 'niorbifiqiics. 

L’estomac  foue  un  rôle  principal  dans  l’état 
pathologique  ; il  est  prescpie  toujours  affecté 
primitivement  ou  secondairement  ; ce  viscère 
jouit  d’une  force  vitale  prodigieuse  ; ce  qui  a 
fait  dire  à Horace  , mirandam  fei'tur  pronie- 

E 2. 
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thœus  viin  stomacho  posuisse.  Galien  le  re- 
gardait comme  un  réservoir  qui  reçoit  de  tou- 
tes les  parties.  Stomachus  partium  omnium 
promptuariiim*  Van-helmont  le  considérait 
avec  plus  de  raison  , comme  un  organe  plein 
de  vie  , qui  de  même  qu'un  animal , a ses  ca- 
prices ,,  ses  goûts , ses  appétits.  Considéra  sto- 
machiim , non  quidem  per  modum  galeni , ut 
sit  saccus , vel  ahenuni  nudum  coquendis  cibis 
dicatum  ; sed  viscus  naturale , quod  gustu  pol- 
let , olfacit , fertur  que  diuersis  appetitibus  , tan- 
quam  si  animal  esset , et  subindè  quædam  ità 
aspernatur  ^ ut  borno  mori  sœpè  mallet  ^ quam 
unam  bucculain  , inui.'o  stojnacho  , des:lutiat. 

Le  plexus-  stomacliique  envoie  des  nerfs  à 
toutes  les  parties  du  corps  ; c’est  de  ces  nerfs 
que  naît  principalement  la  correspondance  de 
l’estomac  avec  elles  ; et  lorsqu’une  irritation  de 
ce  viscère  ou  des  intestins  ’gene  leurs  mouve- 
mens  , les  autres  organes  qui  correspondent 
avec  eux  , en  reçoivent  nécessairement  des  ir- 
radiations , et  en  partagent  les  désordres. 

1 elle  est  la  cause  de  la  plupart  des  maladies 
humorales  ou  compliquées  de  causes  matériel- 
les : elles  ont  en  tout  ou  en  partie  leur  siège 
dans  les  premières  voies  : ce  sont  les  irradiations 
de  celles-ci  qui  déterminées  sur  certains  or- 
ganes , décident  les  diHèrens  phénomènes  mor- 
l)ifiques  soit  essentiels,  soit  adventices* 
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Comme  le  courant  des  humeurs  suit  t:>u- 
jours  celui  des  oscillations  , il  résulte  de-Ià  qu’il 
se  forme  souvent  des  congestions  ou  Jliixious  , 
loin  du  véritable  foyer  de  la  maladie.  Il  n’est 
donc  pas  étonnant  que  les  affections  des  pre- 
mières voies  , donnent  fréquemment  lieu  à des 
maladies  qui  portent  leur  action  sur  d’autres 
organes  qui  en  sont  éloignés.  Ces  fluxions  ou 
ces  mouvemens  désordonnés  des  humeurs  vers 
une  partie  se  font , dit  Hyppocrate  , de  deux 
manières  ; elles  dépendent  ou  du  froid  ou  du 
chaud,  c’est-à-dire,  de  ce  que  les  parties  for- 
tement contractées  par  le  spasme,  rejettent  sur 
d’autres  organes  , les  humeurs , ou  de  ce  que 
les  parties  raréfiées , et  échauffées  reçoivent  et 
détournent  les  humeurs  vers  elles*  On  voit 
clairement , que  par  les  mots  de  froid  et  de 
chaud , dont  il  est  fait  mention  dans  le  livre 
de  locis  ^ Hyppocrate  a connu  les  forces  con- 
centrique , et  excentrique  qu’il  a désigné  sous 
d’autres  termes. 

La  cause  qui  après  l’irritation  de  festomac, 
et  des  intestins,  produit  le  plus  d’affections  mor- 
bifiques , est  le  déplacement  des  viscères , ou 
leur  refoulement  vers  le  diaphragme*  Hyppo- 
crate a connu  cette  cause  : il  dit , una  qiiae- 
que  i^erb  corporîs  pars  altéra  alteri,  cum  hinc 
uelillinc  perrupet  it  ^ statim  morbum  facit.  Tous 
les  viscères  abdominaux  sont  susceptibles  d’être 
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déplacés  ; mais  surtout  l’estomac,  Je  colon  et  la 
matrice  qui  peuvent  se  mouvoir  , et  se  diriger 
vers  dilFérens  points.  Lorsqu’ils  se  portent  en 
haut,  ils  repous-ent  le  diaphragme,  le  com- 
priment , gênent  la  respiration  , et  favorisent 
ainsi  les  congestions  dans  les  poumons  et  la 

tête  , en  y dirigeant  le  courant  des  humeurs* 

__  ' 

Eoc  coli  enim  ajfcctionihus  ^ dit  Hyppocrate, 
dolor  wodb  ad  cosfas  superiores  ascendit , quan- 
dogue  speciein  lateralis  morhi  prœ  se  fort , 
modo  sub  s purins  costas  in  d extram  aut  lævair^ 
partem  ; siçut  jecur  et  lien  dolere  videantur.  11 
résulte  quelquefo  s à l’occasion  de  ces  déplace- 
mens , que  les  lames  du  tissu  cellulaire  des 
poumons  se  collent  ; elles  deviennent  alors  le 
noyau  d'une  inflammation  plus  ou  moins  con- 
sidérable. On  voit  donc  que  ces  causes  dont 
le  foyer  est  dans  le  bas-ventre  , peuvent  pro- 
duire et  produisent  réellement  des  affections 
de  poitrine , de  tête , et  des  extrémités  supé- 
lieures. 

« 

Les  causes  que  je  viens  dVnoncer  sont  réel- 
les ; et  comme  l’observe  très  bien  Bo'RDEü  , 
beaucoup  dechymoses,  et  de  gangrènes  dans  les 
poumons  , le  d aphragme  , les  intestins  et  la  peau 
ne  sont  dues  qu’à  ces  sortes  de  compressions^ 
î.  observatioTi  démontre  également  que  les  irri- 
tations des  premières  voies,  sont  susceptibles 
répéter  sympathiquement’ dans  toutes  ieà. 
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parties  du  systêthe , et  dé  produiré  des  affec- 
tions morbific|üés  plus  oü  moins  grèves.  Péu  dè 
personnes  ignorent  c}Ue  lés  moulés , les  écré- 
visses  etc.  causent  dans  quelques  individus  un 
prurit  insupportable  , et  Une  rdugéul*  érysipéla- 
teuse à la  peau.  L'arsenic  avalé  a quelquéfois 
donné  lieu  à une  semblable  rougeur  , sans  ét- 
citer  de  vomissemens.  La  plupart  des  éruptions 
dans  les  maladies,  et  surtout  dans  celles  du  genfé 
pituiteux,  ont  leur  foyer  dans  l’estomac  j iiô- 
tanlnient  au  cardia  ; et  ért  effbt , les  hatisées , 
les  vomissemens  j et  les  anxiétés  qui  se  mani- 
festent dans  le  principe  des  maladies  éruptives  , 
telles  que  la  petite  vérole  , la  rougeole  etc.  ét 
qui  sont  l’effet  du  spasme  fixé  Sur  l’orifice  su- 
périeur de  l’esttinac,  sé  dissipent  à mesure  què 
l’éruption  fait  des  progrès  , et  cessent  entière- 
ment, lorsqu’elle  est  parfaitement  établie.  Qn 
sait  que  les  astringens  arrêtent  tout-à-COüb  où 
diminuent  les  pertes  sanguines,  et  humérales, 
dès  qu’ils  sont  reçus  dans  1 estomac.  ScHULZfe 
après  avoir  ouvert  l’artère  crurale  d’un  ehien 
vivant,  fit  avaler  à l’animal  une  oü  deux  gouttes 
de  liqueur  rouge  styptique  de  Dippel,  pendant 
que  le  sang  jaillissait  avec  la  plüs  grande  forcée 
à l’instant  le  sang  cessa  de  coulëfi  et  il  sé 
forma  Urt  caillot  qui  boucha  l’oüvérturè  du 
vaisseau. 

Or  a Vu  quelquefois,  quoique  rarement  » lés 
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poisons  les  plus  caustiques  reçus  dans  l’estomac, 
donner  la  mort  , sans  avoir  laissé  de  .traces 
d’inflammation.  Morgagni  et  SpRffiGEL  ont 
observé  çe  phénomène  dans  des  rats  empoi- 
sonnés avec  de  l'arsenic  , et  dans  un  lapin 
auquel  on  avait  fait  avaler  du  muiiate  oxigéné 
de  mercure.  L'opium  a tué  aussi,  sans  être  sorti 
de  l'estomac,  et  sans  y avoir  causé  de  lésions 
sensibles  ; cependant  le  plus  souvent  et  notant- 
ment  a la  dose  de  deux  gros , il  l’enflamme. 
Outre  la  vertu  stupéfiante  que  chacun  lui  con- 
naît , il  possède  encore  la  qualité  irritante  et 
rubéfiante:  car  appliqué  à la  pe^u , il  la  rougit, 
et  l’enflamme.  ' 

Une 'observation  de  Sydenham  digne  de  re- 
marque , prouve  bien  l’antagonisme  d’action 
qui  existe  entre  l’estomac  et  la  peau.  Dans 
l’attaque  de  la  peste  qu’il  a décrite,  il  parais- 
sait un  voini.ssement  que  rien  ne  pouvait  arrê— 
ter,  que  la  sueur  qu'on  provoquait  au  moyen 
des  . Gouveiiùres.  D ailleurs  on  observe  que  le 
vomissement  qui  survient  dans  le  froid  fébril  , 
ne  cesse  ordinairement  qu’aux  approches  de  la 
chaleur,  et  qu’il  se  dissipe  toujours  dès  que  la 
sueur  commence.  Le  vomissement  est  même 
un  des  moyens  que  la  nature  emploie,  poup 
Vétablir  la  détermination  des  forces,  et  des  hu- 
meurs à la  circonférence  r c’est  pourquoi  on  voit 
çesser  le  froid  fébril  par  l’elfet  çles  éméUquç^ 
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donnés  dans  ce  premier  période.  Les  nausées  et 
les  voinissemens  sont  le  plus  souvent  produits 
par  la  concentration  de  l’action  qui  dégénère 
en  un  spasme  ; et  celui-ci  ne  cède  ou  ne  s'aL 
faiblit , que  quand  la  force  excentrique  devient 
dominante  ; quelquefois  aussi , ils  sont  l’effet 
d’une  autre  cause , comme  du  roulis  d’un  vais-^ 
seau  , du  mouvement  d’une  voiture  ; et  d’autres 
fois  , ils  sont  occasionnés  par  l’aspect  de  quel- 
que clique  d’horrible,  par  le  souvenir  des  cho-' 
ses  qui  ont  fait  vomir , et  par  la  défaillance  qui 
suit  la  saignée. 

Wan-Swieten  rapporte  l’histoire  d’une  gan* 
grene  à la  jambe  , très-opiniâtre  , qui , après 
avoir  éludé  tous  les  secours  de  l’art,  ne  guérit, 
qu’après  que  le  malade  eut  rendu  par  bas , une 
prodigieuse  quantité  de  vents.  On  lit  dans 
Robert  , ( tom.  2.  pag.  26.  ) une  observation 
à peu-près  semblable.  Un  homme  âgé  de  trente 
quatre  ans  , avait  des  escharres  gangréneuses 
aux  testicules  , et  aux  cuisses  , avec  des  insom- 
nies habituelles,  des  tressaillemens , ou  des 
especes  de  saccades  dans  les  nerfs  , qui  lui 
lésaient  faire  des  sauts  dans  le  lit;  un  pouls 
dune  petitesse  et  dune  roideur  extrêmes,  des 
Causées  , l’amertume  de  la  bouche  , un  dégoût 
pour  toutes  sortes  d’alimens  , des  frissons  de 
tems-à-autres  , et  un  grand  abattement.  On  lui 
administra  un  vomitif  qui  opéi’a  beaucoup  et 


74  ÉLEMENS.DE  MÉDECINE. 

Jui  procura  un  calme  soudain.  Les  escharres 
ne  tardèrent  pas  à se  détacher  et  les  plaies  sup- 
purèrent; la  fièvre  cessa  deux  jours  après,  et 
au  bout  de  dix  jours  , il  entra  en  convales-r 
cence.  Il  n’ést  pas  douteux  que  ces  escharres  i 
aient  été  occasionnées  par  l’irritation  de  l’es- 
tomac que  l’évacuation  des  matières  qui  y 
étaient  contenues fit  cesser.  Ces  exemples  dè  ' 
gangrènes  qui  sont  assez  fréquens,  ne  sont  point  | 
favorables  à l'opinion  de  ceux  qui  prétendent  I 
quelles  sent  l’effet  de  l’appauvrissement  ou  de  la  | 
corruption  du  sang.  Une  suppuration  louable,  i 
qui  suit  de  si  ptès  un  vomissement  bilieux  , dé- 
truit complettement  toute  idée  semblable.  Cette  | 
opinion  ne  s’accorde  pas  mieux  avec  l’observa-  ; 
tion  d’un  autre  liômine  cité  par  le  meme,  qui  i 
périt  de  la  gangrène  dont  était  attaqué  un  seul  j 
côté  du  corps  ^ tandis  que  l’autre  était  très-;  i 
sain.  <x  Ces  sortes  de  gangrènes  , ajoute-t-il  , J 
» sont  l’effet  dâtn  émbarràs  d'entrailles , et  pré- 
sentent  souvent  l’image  d’un  étranglement  | 
» gangréneux  qitl  a lieu  dans  ces  viscères*  ^ 

Les  douleurs  de  tête  , les  vertiges  , les  coma, 
les  convulsions  , les  délires  , ont  très  fréquem- 
ment leur  siège  dans  l’estomac,  souvent  les  vers 
contenus  dans  cé  viscère  , décident  ces  accidens  > 
surtout  dans  lés  enfans.  On  observe  que  dans 
toutes  les  fièvres  compliquées  de  saburres , et 
surtout  dans  les  épidémies,  les  plus  Violens  maux 
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de  tête  sont  soulagés , dissipés , et  quelque- 
fois même  la  fièvre,  par  le  vorqissemept  ou  la 
diarrhée. 

Quoique  le  consensus  de  l’estomac  soit  uni- 
versel , il  est  néanmoins  des  parties  avec  les- 
quelles il  a un  commerce  d’action  plus  direct , 
et  plus  immédiat.  11  en  a un  semblable  , par 
exemple  , aveê  les  lèvres  et  la  langue.  »*  Le 
tremblement  des  lèvres  , a dit  Hyppocrate  , 
annonce  des  évacuations  bilieuses.  » coaq. 
Boerhaâve  observe  cjué  ce  tremblement  des 
lèvres  dans  la  crudité  des  fièvres  , annonce  des 
violentes  convulsions* prochaines;  mais  que  lors- 
qu’il y a des  signes  de  côetiôn  , il  arrive  un  vo- 
missement salutaire.  WaN-Swietèn,  ayant  vi; 
un  jeune  homme  épileptique  à qui  la  lèvre  in- 
férieure tremblait  avant  l’accès  qui  finissait  au 
moment  où  il  avait  vomi  , en  conclut  que 
le  siège  du  mal  était  dans  l’estomac  , et  le  guérit 
en  peu  de  tems , en  lui  donnant  tous  les  mois 
un  vomitif  doux  , et  le  même  soir  un  anodin  , et 
en  le  mettant  à l’usage  des  toniques. 

L’estomac  porte  spécialement  son  action  sur 
les  glandes  salivaires  dans  quelques  circonstan- 
ces. Au  moment  où  il  éprouve  l’irritation  qui 
produit  le  vomissement  , il  se  fait  une  abon- 

• . t • t * 

dante  secrétipn  de  sucs  gastriques  , et  salivaires. 
Une  salivation  copieuse  est  presque  toujours  \in 

•*  i 


76  ELÊMENS  de  MEDECINE. 

signe  de  vers  dans  les  enfans.  Les  crachemens 
des  hystériques , et  des  hypochondriaques  tien- 
nent aussi  en  grande  partie  à Faction  de  ce  vis- 
cère. 

Hyppocrate  avait  observé  aussi , que  le  trem- 
blement de  la  langue,  indiquait  la  présence  des 
saburres  dans  les  premières  voies  : il  avait  re- 
marqué encore,  que  dans  les  fièvres,  le  vomis- 
sement rendait  da  parole  à ceux  qui  l’avaient 
perdue;  et  ces  observations  se  vérifient  tous 
les  jours  dans  la  pratique.  ■* 

L’estomac  fait  partager  très-fréquemment  ses 
affections  au  diaphragme  et  au  cœur.  Les  irrita- 
tions gastriques,  déterminent  souvent  la  toux, 
La  coqueluche  dépend  en  grande  partie  de  l’irri- 
tation produite  par  les  saburres  pituiteuses  gas- 
triques , et  qui  irradie  sympathiquement  sur  le 
diaphragme.  WiLLis  a observé  que  les  aliinens 
difficiles  à digérer  , excitaient  la  toux  chez  les 
hypochondriaques,  et  les  personnes  nerveuses 
et  irritables.  Les  phtisies  pulmonaires  ne  sont 
pour  la  plupart,  que  gastriques  dans  leur  prin- 
cipe. L’asthme  a souvent  son  siège  dans  ce  viscère. 

Beaucoup  d’irrégularités  du  pouls  , tiennent  à 
l’irritation  de  l’estomac  , et  des  intestins.  Souvent 
son  intermission  est  l’effet  du  spasme  des  intes- 
tins , comme  celui  de  l’estomac  est  fréquemment 
la  cause  des  palpitations.  Malpighi  , en  éprou- 
vait toutes  les  fois  qu’il  avait  mangé  des  légu" 
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mes  ; et  Simon  Paul  , des  pommes.  Les  dé- 
faillances sont  encore  souvent  la  suite  des  em- 
barras gastriques  ; et  presque  toujours  elles 
cessent  au  moment  où  les  malades  vomissent. 
Le  hoquet  est  communément  produit  par  une 
irritation  de  l’estomac  qui  se  répète  sympathi- 
quement sur  le  diaphragme. 

Le  refoulement  -d’action  qui  donne  naissance 
à l’embarras  des  entrailles  , est  dit  Bordeu  , la 
cause  primilive  du  scorbut.  Les  irritations  qui 
partent  des  divers  points  des  viscères , vien- 
nent aboutira  la  peau,  et  y décident  ces  taches^ 
noires,  et  ces  échymoses  qui  s’y  manifestent  ; il 
se  forme  des  engorgeraens  dans  le  tissu  cellu- 
laire, et  dans  divers  organes;  il  survient  des 
hémorragies,  le  gonflement  des  gencives,  et  la 
mollesse  de  la  rate  , et  du  foie  , et  enfin  l’al- 
tération générale  des  humeurs.- 

L’estomac,  et  les  entrailles  sont  toujours  dé-- 
rangés  dans  les  affections  hémorrhoïdales.  Les 
pâles  - couleurs  sont  elles  - mêmes  , une  fièvrp 
abdominale  qui  tient  le  milieu  entre  les  ai- 
guës et  les  chroniques  : cette  maladie  a quel- 
quefois lieu  , sans  que  la  matrice  y ait  la 
moindre  part.  L’hypochondrie,  les  mauvaises  di- 
gestions , les  coliques,  les  diarrhées,  sont  aussi 
des  maladies  abdominales.  La  plupart  des  obs-, 
tructions  n'ont  pour  cause  primordiale,  que  l’em- 
barras et  rinitafion  des  premières  voies  , qui 
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rayonnant  sympathiquement  sur  uii  viscère,  y fait 
naître  des  congestions  ; celles-ci  devenant  à leur 
tour  des  principes  d'irritation  , déterminent  dans 
les  membranes  et  lés  vaisseaux  ^desresserremens, 
des  crispations  irrégulières,  et  y décident  des 
nouvelles  stases  ; mais  comme  les  humeurs  per- 
dent bientôt  leur  fluidité  , lorsqu’elles  sont 
privées  du  mouvement  progressif,  et  que  dans 
cet  état,  elles  sont  très  concressibles  ; il  en  résulte 
qu’elles  acquièrent  un  épaississement , et  une 
consistance  plus  , ou  moins  grande  , et  qui  aug- 
mente plus  ou  moins  avec  lé  tems.  C’est  pour-^ 
quoi  oh  observe  très  fréquemment  des  concré- 
tions de  différentes  espèces  dans  les  viscères  dé 
ceux  qui  ont  éprouvé  des  spasmes  soutenus' 
quelque  tems  dans  certaines  parties  du  bas- 
tentre. 

Beaucoup  de  personriés  , dit  BoRDEU  , ont  des 
maux  de  poitrine  qui  sont  réellement  causés  par 
le  refoulement  de  l’estomac  , ou  de  quelqu’autre 
viscère  abdominal , Vers  la  cavité  pectorale.  Les 
lavemèns  ne  sont  souvent  utiles  dans  les  angois- 
sés , que  parcequ’ils  rappèlent  en  bas  le  colon  ; 
mais  il  fciutpour  le  succès,  que  cet  intestin  soif 
rempli  de  matières  fécales  : autrement  ils  nui- 
raient. Le  hoquet  est,  dit  encore  Bordeu  , oc- 
casionné plus  souvent  qu’on  ne  pense  , par  une 
fausse  position  des  purties  : on  en  a guéri  qui 
avaient  éludés  tous  les  secours  dé  l’art  , eu  ser- 
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1-ant  fortement  avec  une  serviette , le  dos , et 
l’épigastre  : ce  qui  fait  dire  à cet  auteur , que 
la  médecine  mécanique  des  anciens,  qui  Consiste 
dans  les  ligatures  , les  compressions  , les  pince- 
mens  etc.  n’est  pas  à mépriser  , et  que  c’est  avec 
trop  de  légèreté  quepREiND  a dit  : topica  ad-^ 
movere  quid  est  aliud  quam  nugas  ogere  ? 

11  y a beaucoup  d’affections  de  la  tête  , du 
larinx  , et  du  pharinx , qui  ne  dépendent  que 
de  l’estomac  ou  des  intestins  ^ et  quelquefois 
aussi  de  la  matrice.  La  plirénésie  , l’angine  etc. 
reconnaissent  souvent  pour  cause  l’empâtement  ^ 
l’embarras  des  premières  voies  ; et  assez  ordi- 
nairement ces  maladies  ainsi  que  beaucoup  d’au- 
tres , ne  sont  bien  jugées  qu’api  ès  qu’il  est  surve- 
nu des  évacuations  par  le  vomissement , ou  les 
selles. 

La  migraine  vient  communément  de  l’estomac: 
elle  est  causée  par  l’irritation  des  nerfs  gastri- 
ques dont  quelques  rameaüx  se  distribuent  à la 
membrane  pituitaire , ou  par  la  secousse  des 
membrane  j qui  se  pi  olongent  jusques  là.  Une 
migraine^,  a dit  Bordeu,  n’est  que  le  redou- 
blement dune  maladie  chronique  latente  , dont 
il  serait  difficile , et  même  dangereux  de  déran- 
ger la  marche;  elle  est  périodique,  et  parcourt 
lentement  tous  ses  tems  t elle  dépend  souvent 
des  révolutions  de  l’âge,  ou  plutôt  elle  est  une  ma- 
ladie aiguë  entée  sur  une  chronique.  Qu’on  ne  soit 
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donc  pas  étonné  , si  les  hémorroïdaires  , les 
femmes  non  réglées  , et  les  personnes  affligées 
de  maladies  lentes  y sont  sujets.  La  migraine 
se  change  aussi  d’elle  - même  en  une  autre 
maladie  ; ou  bien  elle  se  manifeste  à la  suite 
d'une  <autre  : ainsi  on  peut  la  regarder  comme 
appartenant  à la  classe  des  maladies  symptoma^ 
tiques* 

La  manie  et  la  mélancolie  ont  le  plus  ordi- 
nairement leur  siège  dans  les  intestins  ou  dans 
l’estomac  î d’autres  fois,  comme  l’a  très-bien  dit 
ScHRŒDEÇ  , les  causes  capables  de  décider  la 
manie  , portent  spécialement  leur  action  sur 
l’épigastre  , ou  la  région  précordiale* 

La  dyssenterie  a évidemment  son  foyer  dans 
les  intestins  , et  quelquefois  dans  l’estomac.  Elle 
provient  d’un  refoulement  d’action  , et  elle  est 
le  plus  souvent  déterminée  par  l’impression 
soudaine  du  froid.  La  plupart  des  fièvres  puer- 
péralès  dont  le  grand  élément  est  l’état  nerveux, 
ont  leur  siège  dans  les  premières  voies.  Les  irra-* 
diations  sympathiques  qu’envoyent  l’estomac  et 
les  intestins , sur  l’épiploon  et  les  autres  viscè- 
res , y déterminent  l’abord  des  humeurs  ,•  et 
y décident  des  depots.  Enfin  Je  ne  finirais  pas  ^ 
si  je  passais  en  revue  toutes  les  maladies;  il  ne 
serait  pas  difficile  de  prouver  que  l’embarras  des 
premières  voies  , est  la  source  ou  le  foyer  pri- 
mitif d’où  la  plupart  dérivent  ; cet  eiubarras 
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naît  de  leur  empâternent  : il  se  forme  le  plus-sou- 
vent d’urie  surabondance  de  sucs  gélatineux  , sé- 
reux , sanguins  , etc.  mêlés  ordinairerïient  avec 
des  humeurs  excrémentielles  , qui  inondent 
imbibent,-  et  remplissent  les  lames  du  mésentè- 
re , de  l’épiploon  ; du  péritoine  , les  mertibi  a- 
nes  du  foie , de  la  rate  , des  reins , et  les  diffé- 
féntès  branches  de  la  Veine  porte. 


Des  differenS  périodes  dés  maladies. 


La  durée.d’une  maladie  se  partage  en  difFé- 
rens  périodes  qui  correspondent  à ceux  qui  me- 
surertt  la  durée  totale  de  la  vie.  Ces  périodes' 
sont  marqués,  èt  distingués  lès  uns  des  autres,' 
par  l’action  des  mêmes  organes  ; ét  une  des  lois 
primordiales  de  là  nature  humaine  , c’èst  qu’elle 
présente  dans  tous  ses  actes  une  progression  gra- 
duelle et  successive  d’actions  , des  parties  supé- 
rieures' vers  les  inferieures.  Le  premier  âge  de 
la  vie  offre  là  plus  grande  activité  dans  les  par- 
ties de  la  tête  r l’âge  de  la  puberté  est  marqué 
par  une  détermination  des  mouvenrens  vers  la 
poitrine;  enfin  Fâgè  de  consistance  ét  celui  de' 
la  décrépitude  sont  Caractérisés  par  le  refoule— 
inent  d’action , vers  l’épigastre  et  les  autres  vis* 
T,  L F 
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cères  du  bas-ventre.  Cette  succession  qui  est 
assujétie  aux  progrès  de  la  vie  , est  non  seule- 
ment le  fondement  des  maladies  propres  aux 
dilFéréns  âges  et  aux  difFérens  organes  mais  elle 
se  manifeste  encore  d’une  manière  très-sen- 
sible dans  la  durée  totale  des  maladies , de  sor- 
te que  la  nature  détej  rnine  constamment  dans 
leurs  cours,  des  mouvemens  qui  sont  dirigés  suc- 
cessivement des  parties  supérieures  vers  les 
inferieures,  (*)  . 

Sâmoïlowitz  a observé  dans  la  peste  dé 
Moscovie  , que  les  dépôts  se  faisaient  chez:  les 
enfans , sur  les  glandes  de  la  tête;  chez  les 
jeunês-gens , sur  celles  des  aisselles  ; et  enfîrt 
dans  un  âge  plus  avancé  , sur  lés  aines.  On  ob- 
serve que  les  accidens  déterminés  par  la  gros- 
sesse, alFectent,  d’abord  les  parties  supérieures,- 
et  ensuite  les  inférieures  : les  maux  de  tête  , les 
nausées , les  vomissemens les  cardialgies  ete. 
ne  durent  que  jusqirâ  la  fin  du  troisième  ou  du 
quatrième  mois  : c’est  à cette  époque  que  com-^ 
meiicent  le  gonflement  des  extrémités  inféri- 
eures. La  pression  de  la  matrice  sur  les  veines 


(^  ) Les  anciens  distinguaient  quatre  tenis  dans  chaque 
maladie.  I*.  le  principe , qui  s’étend  jusqu’au  ||tiionient  où: 
commencent  à p traître  les  signes  de  coctiora  ; î®.  L' aug~ 
ment,  qui  dure  jusqu’à  ce  que  la  coclion  soit  bieir  établie  ; 
7“  >‘état  ou  vigor  durant  lequel  la  coction  se  fait  entiù- 
remeut  j et  4°.  enfin  le  déclin. 
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iliaques , n’est  point  ainsi  que  le  prétendent 
les  mécaniciens  , la  cause  de  ce  ronflement  , 
puisqu’il  se  dissipe  pour  l’ordinaire,  quelques 
jours  avant  raccouchement. 

Une  circonstance  bien  remarquable  dans 
l’histoire  de  la  jaunisse , et  qui  confirme  ce  que 
je  viens  d’avancer  ; c’est  qu’élle  commence  tou- 
jours par  lès  parties  supérieures  , comme  le 
blanc  des  yeux,  le  visage,  lé  col,  et  se  répand 
successivement  sur  les  autres  parties»  Cè  sont 
aussi  celles  qu’elle  affecte  dans  le  principe  , 
qui  s’éclaircissent  les  premières.  . 

Ainsi  dans  le  premier  âge  des  lïi'aladies , les 
laouvemèiis  sont  évidemment  dirigés  vers  les 
parties  supérieurês  ; et  dans  le  dernier  période 
vers  les  inférieures.  Gravida  rhulier  ^ dit  Bras-, 
SA  VOLE  ^ fréquenter  glaciem  coinedens,  incidit 
in  intènsissitnam  tussim  , et  ventriculi  dolorem; 
et  primain  coctibiiern  ùégerriniè  conficiebat  ; 
restituta  fuit  in  sànitatem  hune  que  ordineiri- 
servavit  ; primo  à tussi  liber  ata  est  ; deinde  à 

ventriculi  dolore  ^ deniquè  à virtutis  concoctricis 
iinbecillitate. 

Cet  ordre  de  tems  et  d’actions,'  peutêtre  com- 
paré ,'  ainsi  que  l’a  fait  Bordf.u  , à èe  qui  se 
passe  dans  lè  tems  de  la  digestion.  Ôn  observe 
trois  terns,'  èt  trois  actions  distinctes  dans  cet- 
. te  fonction.  i°.  L'irritation  que  les  alimens 
exercent  d’abord  sur  l’estomac,  à raison’ 

F 2:. 
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de  leur  crudité',  2®.  l’abord  des  fo  xes  de  toutes 
les  parties  du  corps  , vers  ce  viscère  irrité  ; 
enfin  la  réflexion  de  ces  mêmes  forees  vers  1 or- 
gane extérieur  , qui  se  fait  peu-à-peu , à me- 
sure' que  le  travail  de  la  digestion  avance.  De 
même  on  observe  dans  chaque  maladie , et  sur- 
tout dans  les  aiguës  , trois  périodes  distincts  a- 
peu  près  semblables  à ceux  de  la  digestion, 
le  teins  d’irritation  , ou  de  crudité  , qui  est  mar- 
qué par  un  certain  trouble  suscite  dans  les  or“ 
ganes  épigastriques,  avec  une  irritation  sensible 
dans  une  partie  où  les  mouvemens  convergent 
particulièrement  j 2°.  celui  de  la  coetion  , dans 
lequel  la  nature  réagit,  et  dirige  ses  forces  , vers 
le  lieu  de  l’embarras  ; enfin  celui  de  l éva- 
cuation ou  de  la  crise  dans  lequel  ïl  se  fait  un' 
effort  vif  et  puissant  qui  lait  rentrer  les  mou— 
vemens  dans  l’ordre  naturel  ,•  mais  presque  tou- 
jours avec  une  évacuation  sensible. 

Ces  trois  périodes  sont  ordinairement  séparés 
par  des  intervalles  de  teins  très- distincts,  et  ont 
une  marche  réglée  et  égafe  : d’autres-fois  aussi 
ils  offrent  des  inégalités  , et  des  anomalies  qui 
les  confondent  et  les  compliquent*  Le  premier 
état  caractérise  les  maladies  simples  et  bé-^ 
nignes  j et  le  second  appartient  aux  maladies  ma- 
lignes dont  la  marche  s’accompagne  de  troubles*, 
et  de  désordre''.- 

Ces  périodes  s’observent  dans  les  chroniques 
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Gomme  dans  les  aiguës:  mais  ils  sont  plus  ru 
moins  longs  , et  plus'  ou  moins  distans  les  uns 
des  autres. 

Le  tems  d’irritation  est  celui  des  premiers  ef- 
forts de  la  nature  , durant  lequel  il  se  fait  une 
répartition  inégale  des  forces  : les  mouvemens 
qui  sont  irréguliers  durant  ce  premier  période , 
n’ont  pas  de  terme  fixe  et  déterminé;  tout  est 
trouble  et  confusion;  les  forces  se  croisent  et 
se  confondent  souvent  dans  un  espace  trop  re- 
serré : c’est  de  cette  cause  que  proviennent 
ces  gangrènes  qui  terminent  malheureusement 
quelques  maladies»  Le  grand  art  du  médecin 
consiste  à procurer  du  calme  , et  à rétablir  l’or- 
dre ; ce  à quoi  il  réussit  , lorsqu’il  parvient  à 
ménager  les  forces  de  la  nature  3 de  manière 
qu’elle  n’emploie  que  la  portion  de  ces  forces, 
qui  est  nécessaire  pour  détruire  la  matière  de 
l’embarvas.  Le  second  période , est  celui  de  la 
coction  : la  nature,  réunit  dans  ce  tems  ses 
efforts,  pour  rendre  la  matière  morbifique  ou  ses 
produits,  en  état  d’obéir  à l'action  des  organes 
sécrétoires  : et  quand  enfin  ces  matières  ont 
été  suffisamment  élaborées  et  reçu  le  degré  de 
mobilité  convenable , il  s'excite  certains  mou- 
vemens accompagnés  au  suivis  de  leur  évacu- 
ation, et  c’est  la  crise  après  quoi  tout  rentre 
dans  l'ordre  naturel  et  primordial.  Ces  mouve- 
mens critique^  sont  précédés,  d’un  trouble  géné" 
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loi  {turhatio  çritica^  nisus  criticus)  , et  changent 
le  ritlinie  du  pouls  d’une  manière  particulière  , 
selon  l’espèce  d’organe  sécrétoire  par  lequel  se 
fait  l’évacuation  critique. 

Cette  division  des  maladies  en  trois  périodes, 
est  très  importante  dans  la  pratique  : elle  fait 
connaître  ce  qu’il  convient  de  faire  dans  cha- 
cun d’eux.  Lorsque  dans  le  tems  de  l’irritation  , 
le  spasme  est  violent , il  convient  d’emploier 
les  moyens  propres  à le  calmer.  L’expérience 
a démontré  que  la  saignée  modérait  dans  cer-: 
tains  cas,  ces  mpuvemens  spasmodiques  ; mais 
pn  ne  doit  en  user  qu’avec  ménagement , 
pour  ne  pas  trop  affaiblir  le  malade  : il  a be- 
soin d une  suffisante  quantité  de  forces  pour  le 
travail  de  la  coction*  Les  boissons  délavantes  . 
adoucissantes , et  réfrigérantes , le  régime  ténuj 
pt  végétal  , et  les  lavemens  sont  souvent  sufii- 
sans  pour  procurer  le  calme  et  diminuer  l’ef- 
fervescence. Quelquefois  les  opiatiques  ou  les 
antispasmodiques  produisent  seuls  ces  effets. 

11  ne  faut  pas  purger  dans  le  tems  de  l’irri- 
tation : il  convient  d’attendre  , comme  le  con- 
seille  Hvppocrate  ,•  que  la  matière  soit  cuite., 
a moins  qu’elle  ne  turge  ; concocta  pur  gare  et 
mouere  oportet , non  çruda , neque  in  princi- 
piis  , îiisi  tur géant , plurimq  vçro  non  turgent^ 
( Aph.  22.  Sect.  ï.  ) Dans  ce  cas,  il  faut  la 
fmre  sur  le  champ,  et  ne  point  perdre  de  teins; 
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ear  le  moindre  délai  serait  dangereux.  Pur- 
^cmchiiTi  iTi  vcilcic  QCfitis  j si  tui  niQtsi'ici  y 
^odsiTi  dis  : TTiorciri  in  toXibus  nwlujn  est, 

( Aph.  10.  Sect.  IV.  ) 

L’émétique  produit  presque  toujours  de  bons 
effets  dans  le  principe  des  fièvres , soit  parce 
qu’il  débarrasse  l'estomac  de  quelque  humeur 
qui  peut  les  compliquer;  soit  parce  quil  défie 
Jes  forces  trop  concentrées  , et  les  développe  de 
manière  à ce  que  la  nature  puisse  les  cmploier 
utilement  ♦ soit  enfin  parce  que  1 estomac  par 
les  noLouvemens  que  lui  impriment  les  voinitifs  , 
remet  dans  leur  situation  naturelle  les  organes 
qui  se  trouvaient  dans  une  sorte  de  disgiéga 
tion.  D’ailleurs  il  est  toujours  couvenable  dans 
le  principe  des  maladies  aiguës , de  rétablir  la 
déterminatiou  des  mouvemens  et  des  humeura 
vers  la  circonférence , et  de  favoriser  la  ten- 
dance qu'ils  ont  aussi  a cette  première  époque 
de  la  maladie , vers  les  parties  supérieures  : or , 
les  vomitifs  produisent  ces  effets.  Les  purgatifs 
opèrent  d’une  manière  tout-à-fait  contraire, 
en  introduisant  des  déterm. nations  vers  les  par*- 
ties  inférieures  : c’est  pourquoi  ils  ne  sont  guère® 
utiles  en  général , que  sur  la  fm  des  maladies  ; 
parce  qu’alors  les  mouvemens  tendent  vers  la 
bas.  Versus  fin^ni , deorsùm  morbus  ; a dit 
Hyppocrate.  ' 

Ainsi  l’on  ne  doit  purgejc  que  lorsque  fa  ma”* 
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tière  est  cuite , c’est-à-dire , lorsqu’elle  a été 
rendue  mobile  et  apte  à être  évacuée  : mais 
iorsquelle  est  fixe  comme  dans  le  principe  des 
maladies , il  faut  s’abstenir  des  purgatifs , à 
moins  qu-elle  ne  turge.  Dans  ce  dernier  cas  il 
faut  faire  vomir , lorsque  le  siège  du  mal  est 
au-dessus  du  diaphragme;  et  évacuer  par  bas 
iorsquil  est  au-dessus  de  ce  viscère.  Supvà-  sejji~ 
tum  transversum  qffectiones  quœ  purgatione 
egent , sursiim  purgante  opus  esse  indicant  : quœ 
verd  iîifrà,  deorsùm.  ( Aph.  i8.  Sect.  IV.  ) 
La  turgescence  a ses  signes  propres  ; j’en  par- 
lerai dans  la  suite.  11  suffira  de  dire  ici  qu’un 
des  signes  de  la  plus  grande  valeur,  pour  re- 
connaître la  mobilité  de  la  matière,  est  la  coc- 
tion  des  urines  qui  offrent  dans  ce  cas  un  sé- 
diment blanc,  léger  et  égal.  Les  urines  troubles 
annoncent  aussi  le  besoin  de  purger,  même  dans 
le’tems  de  l'irritation.  « Ceux  dont  les  urines 
>>  sont  dans  le  principe  des  aiguës  , épaisses  et 
» tioubles,  avec  des  signes  de  turgescence, 
» doivent  être  purgés;  mais  il  faut  s'abstenir. 
V de  la  purgation  dans  le  commencement  lors- 
>>  que  les  urines  sont  ténues  : on  peut  dans  ce 
» cas  , administrer  un  lavement,  s'il  est  in- 
» diqué,  « (*  ) 

Le  teins  de  la  coction  est  celui  pu  la’  nature 

' t “ — 

(?)  Galien  commmt.  4 sur  le  r^im.  part.  a3. 
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.devenue  plus  maîtresse  d’elle*-même  , travaille 
efficacement  à rendre  la  matière  de  l’embarras 
apte  à être  évacuée.  C’est  alars  que  la  force 
excentrique  commence  à dominer,  et  la  libre 
circulation  des  forces  à se  rétablir.  Lorsque 
pelles-ci  sont  suffisantes  et  que  leur  dévelop- 
pement n’éprouve  pas  de  grands  obstacles  , le 
médecin  n’a,  pour  ainsi-dire  rien  à faire  : seu- 
lement il  doit  écarter  du  malade , les  causes 
qui  pourraient  entraver  la  marche  de  la  mala- 
die et  s’opposer  aux  actes  médicateurs  de  la 
nature.  La  médecine  doit  être  alors  expec- 
tante ; et  comme  le  dit  Baglivï  , Ncitura  sui 
conscia , crises  moliendo  magis  prqficit , quarti 
medicus  suis  remediis.  Hyppocrate  ne  voulait 
point  qu-on  agit  durant  la  coction  , mais  seule- 
ment dans  le  principe,  lorsque  le  besoin  l’exi- 
geait. Inçipientibus  morhis  Isi  qiifd  movendunif 
videatur , move  ; vi^eiitibus  verb  , quiescere  me- 
lius  est,  ( Aph.  29.  Sect.  II.  ) Ce  n’est  que 
lorsque  la  vie  est  faible , ou  qu'il  s’effectue  des 
mouvemens  désordonnés , de  même  que  lors- 
que toute  l’action  se  porte  et  se  concentre  dans 
un  organe  essentiel , que  l’on  doit  venir  au  se- 
pours  de  la  nature.  Dans  cette  circonstance  , 
la  médecine  doit  être  active;  elle  a à exciter 
pt  à relever  Jes  forces  , à les  diminuer  , ou  à 
détourner  l’action  et  l’attirer  ailleurs. 

Enfin  le  dernier  période , celui  de  la  crise, 
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est  caractérisé  par  une  ou  plusieurs  évacua- 
tions , qui  font  cesser , ou  au  moins  diminuent 
la  maladie  j car  pour  qu’elle  cesse  entièrement, 
il  faut  que  la  crise  soit  complette  ; et  souvent 
elle  n’est  que  partielle.  11  convient  donc  dans 
ce  dernier  période  de  soutenir  et  relever  les 
forces , et  d'aider  la  crise  par  les  moyens  ana- 
logues au  genre  d’excrétion  que  médite  la  na- 
ture : et  lorsqu’elle  se  fait  complettement , il 
ne  reste  plus  rien  à faire  au  médecin  , ainsi 
que  le  dit  Hyppocrate  : quæ  judiçantur  et 
judicata  suiit  perfectè^  neque  movere  oportet  ^ 
neque  innovare  , sive  purgantibus , siue  aliis 
irritameiitis , sed  sinere.  ( Aph,  2q.  Sect.  1.  ) 

§.  V 1. 

Z>  e la  C O c t i O n. 


Toute  maladie  une  fois  établie  doit  être  con- 
sidérée comme  un  travail  dont  le  terme  est  une 
excrétion  salutaire,  quand  la  guérison  s’ensuit  ; 
et  ce  travail  est  ce  qu'on  nomme  la  coçtian,  U 
existe  dans  les  corps  des  animaux  vivans,  une 
faculté  appelée  par  les  anciens , concoçtriçe  „ 
et  par  Van-helmont  blas  aller ativum  , au 
moyen  de  laquelle  les  substances  et  les  boissons, 
alimentaires  sont  converties  en  la  propre  aubs- 
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|;ance  des  corps  ; et  la  portion  qui  ne  peut 
s’assimiler  à nos  humeurs  et  à nos  organes , est 
rejetée  au-dehors , par  les  voies  excrétoires. 
Les  aptes  de  cette  faculté  cpmmencent  d’abord 
dans  les  organes  digestifs , puis  se  continuent 
dans  les  voies  de  la  circulatiou , et  jusques  dans 
les  organes.  Elle  se  décompose  en  deux  sortes 
d’actions , l’action  chimique,  et  l’action  organique 
qui  se  contrebalancent  sans  cesse , de  manière 
pependant  que  la  dernière  est  celle  qui  s’exerce 
avec  le  plus  d’avaptage.  Cette  faculté  opère 
aussi  la  coction  des  matières  morbifiques  ; mais 
ses  actes  different  de  ceux  de  la  digestion  ali- 
mentaire , en  ce  que  celle-ci  tend  à donner 
aux  substances  sur  lesquelles  elle  agit , les 
qualités  propres  et  spécifiques  du  corps  vivant  ; 
et  que  dans  la  maladie  les  actes  de  cette  même 
faculté  ont  pour  objet  d’altérer  et  de  changer 
les  causes  morbifiques , et  de  les  mettre  en  état 
d’obéir  librement  à l’action  des  organes  'sécié- 
toires , pour  être  éliminées  hors  du  corps. 

L’action  organique,  est  celle ^ qui,  dans  le 
travail  de  la  coction , ftiit  affluer  et  retient  dans 
le  lieu  de  l’embarras ,,  la  portion  de  forces  et 
de  sucs  nourriciers  nécessaires  à l’acte  digestif. 
Les  phénomènes  qui  accompagnent  ce  travail , 
ne  laissent  aucun  doute  sur  cette  vérité. 

11  est  un  principe  incontestable , et  que  dé- 
montrent l’expérience  et  l’observation  g ç’est  que 
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le  torrent  des  humeurs  suit  toujours  le  courant 
des  oscillations  : celles-ci  vont  toujours  aboutir 
à l’endroit  de  la  plus  vive  action,  qui  est  celui 
où  réside  l’embarras  dont  la  présence  irrite 
la  nature  , la  gêne  et  détérmine  ses  elForts. 
C’est  ainsi  que  dans  un  panaris  , par  exemple  , 
l’endroit  qui  en  est  le  sujet  et  les  parties  envi- 
ronnantes se  tuméfient  , tandis  que  les  autres 
maigrissent  : il  en  est  de  même  des  inflamma- 
tions qui  se  terminent  par  la  suppuration  ; et 
les  crachats  purulens  et  abondans  , sont  tou- 
jours accompagnés  de  la  maigreur. 

La  maigreur  est  peu  considérable  dans  le  teins 
de  l’irritation  des  maladies  aiguës,  qui  est  celui 
du  trouble  et  de  la  confusion  : la  nature  n’a 
pas  encore  de  détermination  fixe.  Comme  la 
longueur  de  la  maladie  dépend  de  la  durée 
de  ce  premier  période  , il  s’ensuit  que  plus  la 
maigreur  est  lente , et  plus  aussi  la  maladie  est 
longue.  Cette  réflexion  fondée  sur  l’observa- 
tion n’avait  pas  échappé  au  père  de  la  méde- 
cine, lorsqu’il  dit;  « si  dans  une  fièvre  aiguë , 
» le  corps  ne  souffre  peint  de  dépérissement  ; 
» ou  s’il  maigrit  excessivement , c’est  un  mau- 
» vais  signe  ; dans  le  premier  cas , la  maladie 
» sera  longue,  et  dans  le  second  , il  y a faib- 
» lesse  e:?ctrême.  <T  ( "*  ) 


J 


( t ) jiph,  2S.  s&ct. 
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La  maigreur  ne  se  nianifeste  bien  sensible- 
ment que  dans  le  teins  de  la  coction  : elle  aug-' 
mente  surtout  dans  les  efforts  un  peu  considé- 
rables que  fait  la  nature.  Ce  sont  ces  mêmes 
efforts  qui  établissent  les  redoublemens  qui  ont 
lieu  dans  les  fièvres  rémittentes. 

La  nature  a une  détermination  fixe  dans  lé 
période  de  la  coction.  Les  p ii  ties  devenues  le 
siège  de  l’embarras,  sont  le  centre  où  viennent 
aboutir  les  difféi  ens  courans  d’oscillatiorrs  : c’est 
là  que  se  dirigent  tout  l’effort  et  le  torrent  des 
humeurs  ; les  autres  parties  reçoivent  par  con- 
séquent moins  de  sucs  nourriciers  ; la  maigreur 
doit  donc  s’y  manifester , en  raison  du  travail- 
de  la  coction  , dont  le  but  est  de  transformer 
la  matière  morbifique  , en  la  mêlant  aux  sucs 
nourriciers , et  en  y introduisant  de  nouvelles', 
qualités  par  le  mouvement  intestin  qui  s’y 
excite. 

On  ne  peut  attribuer  la  grande  maigreur  des' 
fébricitans  à la  dissipation  dès  sucs  nourriciers- 
occasionnée  par  la  fièvre  , et  qui  ne  sont  pas 
réparés  fauté  d’une  suffisante  quantité  d'ali- 
mens  : car,  dit  Robert, -si  cette  dissipation  li’est 
pas  entièrement  idéale  elle  est  au  moins  bien 
peu  considérable  : en  effiat  dans  le  principe  et 
les  progrès  des  maladies  ,•  tous  les  couloirs  sont 
fermés  ; point  de  selles  point  de  transpira- 
tion en  un  mot  toutes  les  excrétions  sont  près- 
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que  iout-à-fait  suspendues.  Ainsi  la  maigreur 
dans  ce  cas  j est  dûe  principalement  à la  dis- 
tribution inégale  des  sucs  nourriciers  qui  abor- 
dent vers  le  lieu  de  l’embarras , au  détriment 
des  autres  parties*  D’ailleurs  on  voit  des  nia- 
lades  qui  prennent  une  nourriture  suffisante, 
pour  réparer  abondamment  les  prétendues  per- 
tes qü'on  croit  être  occasionnées  par  la  fièvre  ; 
et  qui  n'en  maigrissent  pas  moins  et  d’une  ma- 
nière bien  sensible. 

Observez  néanmoins  , que  ceux  qui  sont  con- 
valescens  des  fièvres  éruptives  , sont  moins  mai- 
grès  que  les  autres  ; la  raison  de  ce  phénomène  ^ 
est  que  dans  ces  sortes  de  maladies , l’organe' 
extérieur  reçoit  là  plus  grande  parde  de  l’action 
et  par  conséquent  des  sucs  nourriciers  : ceux- 
ci  y sont  portés  par  le  travail  auquel  Cet  or- 
gane est  obligé  dé  se  livrer  ; aii-lieu  que  dans 
les  autres  maladies , il  sè  fait  le  plus  ordinai- 
femént  aüx  entrailles.  En  général  ,•  l’on  doit 
mieux  augurer  de  la  tuméfaction  du  ventre  que 
de  sa  maigreur  et  de  sa  dépression  qui  sont  dé 
très-mauvais  Signes  : in  omnibus  morbis  , quae 
partes  ad  wiihilicum  et  imum  ventrem  sunt , cras- 
situdineiri  habere  , fnelius  est.  Valdè  outem  te- 
nues et  eliquotas  ipsas  hübere , malum.  Peritu-^ 
losum  ver  O illud  est  etiam  ad  infernds  purgd- 
tiones.  ( Aph.  35  Sect*  II.  ) ils  annoncent  èrt 
effet  un  défaut  d’action,  et  un  refoulement  dés- 
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principaux  viscères  vers  le  diaphragme  qiü  re- 
poussé en  haut , gêne  les  fonctions  des  poumons, 
et  trouble  celles  de  la  tête. 

Ainsi  la  matière  morbifique  , pour  acquérir  le 
degré  convenable  de  coetion , a besoin  de  la  ré- 
union des  forces  organiques  , dans  l’endroit  mê- 
me de  l’embarras.  Cè  travail  est  presque  sem- 
blable à celui  de  la  suppuration  : toute  la  dif- 
férence qui  existe  entre  l’une  et  l’autre  paraît 
consister  en  ce  que  dans  la  suppuration  , l’ac-' 
tion  ne  se  porte  que  dans  un  centre  , tandis  que 
dans  la  coction  elle  diverge  vers  plusieurs  points 
excentriques,  La  matière  critique  est  un  mélange 
de  la  matière  morbifique  et  de  sucs  nourriciers 
intimement  Unis , et  qui  ont  reçu  une  altéra- 
tion propre  et  spécifique*  Cette  assertion  est 
fondée  1*^*  sur  ce  que  les  évacuations  que  pro- 
curent les  purgatifs  à la  fin  des  maladies  parfai- 
tement jugées,  ne  Sont  pas  glaireuses  ccrrme 
dans  le  principe;  2°.  sur  la  maigreur  qui  Sur- 
vient dans  le  cours  de  la  maladie  , quoique  les 
malades  ne  fassent  qùe  peu  ou  point  de  déper- 
dition ; 3®.  enfin  sur  ce  que  la  matière  mor- 
bifique et  les  humeurs  excrémentielles  ne  sont 
pas  capables  de  cette  liaisofi  ni  de  cette  consis- 
tance que  doit  avoir  la  matière  sur  laquelle  sé 
sont  exercés  les  actés  de  la  Coction;  4°.  les  uri- 
nes , les  crachats  , les  abcès  ,•  etc.  en  un  mot 
toutes  les  excrétions  qui  ont  lieu  à la  fin  des  ma- 
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ladies  pfréseateiit  des  caractères  qu’elles  ri’ônt 
pas  dans  l’état  de  crudité  , et  qui  annoncent 
leur  mélange  avec  les  sucs  nourriciers  ; ellesr 
sont  quelquefois  puriformes , et  d’autres  fois  Un 
vrai  pus. 

Il  est  dés  causes  qui  s’opposent  à ce  que  la 
coction  ait  une  marche  prompte  , et  régulière  : 
telles  sont  entr’autres  les  passions,  les  constitu- 
tions qui  ressemblent  à celles  de  l’automne  et 
l’âge  avancé,^ 

La  cVainté,  rinquiétude  , et  la  tristesse  font 
éprouver  dans  l’épigastre,  un  poids  auquel  se  joint 
lin  resserrement  habitué!  ; on  est  presque  ané- 
anti à l’extéî  ieur  ; on  ést  abattu.  Ces  symptômes' 
montrent  clairement  que  le  centre  d’action,  est 
la  région  épigastrique;  et  que  c’est  là  que  vont 
aboutir  les  divers  Courans  d’oscillations  dont  une' 
partie  est  réfléchie  t^ers  le  cèrveau  où  se  peint 
l’imagé  des  objets  qui  affligent.  On  voit  aisé- 
ment d’après  cela,'  que  tant  que  cet  état  duré 
la  eoCtion  ne  peut  se  faire  que  tard  et  difficile- 
ment. Cette  direction  vicieuse  que  prennent  les 
Conrans  d’oscillationîj  , empêche  qùe  l’efFort  ne 
se  porté  vers  lé  lieu  de  l’embarras  ; ou  du  lUoins 
il  se  partage  entre  celui-ci  , et  Fépigastré:'  il 
résulte  de  là  qué  la  matière  n’est  pbinttravail- 
iée , où  qu’il  s’en  prépare  peu  à la  fois; 

La  constitution  automnale  est  un  obstacle  à' 

IW 
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la  coction  H yppocrate  avait  déjà  remarqué  q„e 

les  maladies  de  l’automne  étaient  longues  , et 
dun  jugement  difficile.  In  inconstantibus  au- 
tem  inconstantes  et  difficiles  judicantur.  Cette 
constitution  est  extrêmement  variable  et  la 
nature,  ne  peut  avoir  aucune  détermination 
fixe  et  constante.  L’effort  se  porte  plus  au- 
dehors  ou  au-dedans  , selon  qu’il  fait  chaud 
ou  froid:  ainsi  la  nature  est  fréquemment  dé- 
concertée dans  ses  mouvemens  : clianue-fois 
qu  eüe  rallie  ses  forces , pour  les  diriger  vers 
le  lieu  de  l’embarras,  elle  est  détournée  ail- 
leurs par  les  variations  brusques  de  l’atmos- 
phere  qui  ont  très  - souvent  lieu  dans  cette 
constitution:  de  là  vient  que  les  maladies  de 
cette  saison  sont  longues  et  difficiles,  fille 
est  surtout  pernicieuse  aux  vieillards  , et  aux 
personnes  épuisées , parceque  leur  faiblesse  ne 
leur  permet  nai  de  supporter  des  change- 
mens  si  subits  de  l’atmosphère. 

La  nature  tend  dans  le  pri, items  au  déve- 
loppement;  ses  mouvemens  sont  plus  libres 
et  plus  réguliers,  et  la  force  excentrique  trouve 
inoins  d’obstacles.  Dans  l’automne  au  contraire  , 

1 action  est  plus  variable  , les  mouvemens  plus 
incertains,  et  leur  détermination  plus  incons- 
tante ; les  forces  excentrique  et  concentrique 
dominent  tour-à-tour , et  souvent  se  heurtent  et 

T.  I.  Q 
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croisent.  C*est  la'dessus  cjuest  établie  la  difFéien*’ 
ce  des  maladies  de  ces  deux  saisons , par  rap- 
port à leur  marche  , et  leurs  crises. 

Les  saisons  ont  donc  une  véritable  influence 
sur  la  coction  , et  par  conséquent  sur  la  termi- 
naison heureuse  ou  malheureuse  des  maladies. 
Hoffmann,  et  Huxham  après  lui,  ont  observé 
qu'en  général  celles-ci  ne  se  terminaient  jamais 
plus  heureusement,  que  lorsque  le  ciel  était  se- 
rein , quand  le  mercure  se  soutenait  élevé  dans 
le  baromètre , pendant  un  certain  tems. 

L âge  auquel  la  nature  détermine  les  mouve- 
mens  vers  l’intérieur , est  encore  une  circonstan- 
ce défavorable  à la  coction.  Cette  nouvelle  dé- 
termination commence  dans  l’âge  viril. 

Dans  l’enfance , elle  tend  au  développement 
du  corps  : les  mouvemens  se  portent  vers  les 
parties  supérieures,  et  vers  les  extérieures:  aussi 
les  efforts  que  tente  la  nature  à cet  âge , pour 
détruire  les  embarras  qui  la  gênent  , sont  - ils 
accompagnés  d’accidens  qui  éclatent  à la  tête 
et  à l’organe  extérieur.  Dans  la  jeunesse  , la 
poitrine  devient  le  terme  de  ses  efforts  : fac- 
^ tion  est  déjà  plus  circonscrite  .-  c’est  aussi  dans 
ce  période  de  la  vie  que  l’on  est  le  plus  expose 
à f hémoptisie , à la  pneumonie  , à l’asthme  et  à la 
phtisie.  Dans  la  virilité , faction  se  porte  da- 
vantage vers  l’intérieur  ; l'organe  externe 
perd  peu- à-peu  son  activité,  et  les  entrailles. 
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reçoivent  un  surcroît  d’action  qui  augmente  de 
jour  en  jour.  On  voit  donc  que  1 âge  avancé  , 
n’est  point  favorable  à la  cbction , vû  que  les 
mouvemens  nécessaires  à la  perfection  de  ses 
actes  , ne  sont  point  assez  libres , par  rapport  à 
leur  tendance  naturelle  vers  le  centre. 

L’acte  de  la  coction  tend  donc  à allier  la 
matière,  ou  les  produits  morbifiques  avec  les  sucs 
nourriciers  , et  à imprimer  à ce  mélange,  des 
qualités  tempérées.  Fit  autem  concoctio  eæ 
permixtîone  temperatura  que  miitiic  et  qucsi 
coctura.  Ce  mélange  et  les  qualités  qu’elle  acquiert 
sont  l’elFet  des  forces  organiques  et  d’uii  mou- 
vement intestin  qui  s’excite  dans  les  humeurs 
et  qui  est  modéré  , et  enrayé  d’une  manièi  e 
convenable  par  les  forces  organiques  ; mais  il  r.est 
pas  possible  de  déterminer  précisément  quelle 
espèce  de  fermentation  a lieu,  et  en  quoi  elle 
consiste. 

11  est  des  maladies  , qui  ainsi  que  l’a  observé 
Hyppocrate  (*)  , n’éprouvent  ni  coction,  ni  crise: 
telles  sont  celles  qui  sont  purement  nerveuses  , 
sans  altération  humorale,  et  qui  se  dissipent  peu 
de  tems  après  leur  formation;  telles  sont  les 
inflammations  , qui  se  terminent  sans  laisser  au- 
cun vestige  sensible  de  leur  existence  dans  l’or- 
gane qui  en  était  le  sujet , et  dans  lescfuelles  il 


( * ) Lib,  de  veter,  medic. 
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1)6  s’est  fait  aucune  évacuation  de  matière  poi% 
tant  les  caractères  apparens  de  la  coction  ; tel- 
les sont  encore  quelques  fièvres  purement  ner- 
veuses sans  appareil  humoral , et  qui  se  termi- 
nent promptement.  HyppoCRAte  en  a vu  de 
semblables.  Fuis.^e  quihus  nulla  ohservata  judi- 
cütioiie , defecerunt  febres.  ( Epid.  lib.  I.  ) 
Sydenham  en  a observé  aussi.  Dari  quasdam 
fehriwn  species  quas  natura  sibi  relicta  me- 
thodo  peculiari  sine  visibili  aliqua  evacuaîione 
ablegat.  Sect.  5.  Cap.  II. 

Toute  excrétion  dans  laquelle  quelque  qualité 
domine  , est  et  ùe  : cette  crudité  est  d’autant 
plus  grande  , qu'il  y a des  qualités  plus  saillantes. 
On  reconnait  que  les  matières  sont  cuites, 
lorsqu’elles  sont  coulantes  ' homogènes , bien 
fondues , sans  odeur  désagréable,  et  lorsqu’elles 
ont  une  certaine  consistance. 

La  coction  se  fait  successivement  et  par  de- 
grés ; tous  les  actes  de  la  nature  sont  soumis  à 
un  certain  ordre  , et  à une  certaine  mesure  de 
tenis.  Celle  qui  s’établit  brusquement , et  sans 
régularité,  ne  mérite  aucune  confiance,  ainsi 
qu’HYPPOCRATE  en  a fait  la  juste  remarque.  Si 
quid  in  inorbis  fiat  praeter  rotionem  , nonfden- 
dum.  (Aph.  27.  Sect.  II.)  On  doit  étudier  les 
signes  de  la  coction  , dans  les  différentes  ex- 
crétions quisont  relatives  aux  parties  sur  lesquelles 
la  maladie  porte  plus  spécialement  son  action- 
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Ainsi  il  faut  les  chercher  dans  les  urines  lors- 
qu'elle s’exerce  dans  le  système  de  la  circulation  ; 
dans  les  déjections  lorsqu'elle  porte  sur  les  pre- 
mières voies  ; dans  les  crachats  lorsqu’elle  inté- 
resse les  organes  de  la  respiration.  En  général 
les  excrétions  désignent  quel  est  l’état  de  la  par- 
tie qui  les  fournit , et  leur  qualité  tempérée  don- 
ne la  mesure  exacte  des  progrès  de  la  coction  ♦ 
La  coction  se  fait  plus  aisément  et  plus  promp- 
tement dans  le  printems  et  Pété , que  dans  l’au' 
tomne  et  l’hiver  ; dans  les  pays  chauds  que  dans 
les  régions  froides  , humides , ou  dans  lesquelles  la 
température  change  fréquemment  d’une  ma- 
nière brusque*  On  observe  plus  régulièrement 
les  crises  dans  les  pays  chauds  et  tempérés, 
comme  dans  l’îlede  Cos  oùHyppocrate  exerçait 
la  médecine,  dans  l’Italie  , l’Espagne  , que  dans 
le  Nord;  sans  doute  comme  Baglivi  le  remar- 
que très-judicieusement , parceque  dans  les 
les  humeurs  tendent  constamment  vers  la  circon- 
férence, par  l’action  de  la  chaleur* 

Il  importe  beaucoup  au  médecin  de  distinguer 
le  tems  de  la  coction,  non  seulement  par  ra  p- 
port  au  jugement  qu’il  doit  porter  sur  les  évé- 
nemens  heureux  ou  malheureux  ; mais  encore 
pour  qu’il  sache  ce  qu’il  a à faire.  La  médecine 
expectante  est  en  général  celle  qui  convient  ici 
le  mieux  , comme  le  conseille  Hyppocrate 
( Aph*  29.  Sect.  II.  ) ; car  la  plus  légère 
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cause  peut  déranger  les  efForts  de  la  nature  , re- 
tarder la  coction  ou  l’empêcher , et  ainsi  faire 
manquer  la  crise.  Plus  la  fièvre  approche  de 
son  état,  moins  on  doit  faire  usage  des  boissons 
et  des  moyens  asthéniques , crainte  de  décon- 
certer les  mouvemens  par  lesquels  s'opèrent 
les  évacuations  critiques. 


§.  VII. 

Des  Crises, 


La  crise  ou  le  jugement  succède  à la  coction. 
Lorsque  la  maladie  est  parvenue  à son  plus 
haut  période,  il  se  produit  une  révolution  qui 
décide  du  sort  du  malade  , soit  pour  la  vie  , soit 
pour  la  mort. 

La  crise  est  salutaire , lorsqu’elle  s’accom- 
pagne d'une  évacuation,  d’un  dépôt,  ou  d’une 
éruption  qui  change  évidemment  l’état  du  ma- 
lade eu  mieux  , et  le  conduit  à la  guérison. 
Elle  est  mortelle  , quand  la  révolution  qui  a 
lieu  , est  supérieure  aux  forces  de  la  nature. 

Le  mot  crise  employé  seul , sert  ordinaire- 
ment à désigner  la  crise  salutaire.  Dans  ce 
sens  , elle  consiste  dans  la  décomposition  de 
l’appareil  morbifique , et  dans  le  rétablissement 
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de  la  libre  circulation  des  forces.  Cette  fonc- 
tion de  la  vie  dans  l’état  pathologique  , est  ordi- 
nairement précédée  d’un  trouble,  d’une  agitation 
plus  ou  moins  grande  : ce  sont  ces  mouvemens 
tumultueux  qui  constituent  le  perturhatio  critica 
ou  nisus  criticus  des  anciens.  Quitus  crLsis  Jlt , 
his  nox  ante  exacerbationent , gravis  est  , suhse- 
quens  vero  levior plerutn què . (Aph.  ig*  Sect.  II.) 
La  crise  n’est  qu’un  redoublement  d’effort  plus 
violent  que  tous  ceux  qui  ont  précédé.  Obser- 
vez que  cet  effort  et  généralement  tous  ceux  dé 
la  vie  , commencent  par  une  vive  concen- 
tration des  forces  dans  l’intérieur  *,  qui  est 
toujours  en  raison  de  la  vigueur  et  de  l’intensité 
de  l’action  qui  doit  suivre. 

La  nature,  lors  àu  nisus  criticus^  rallie  toutes 
ses  forges  pour  éliminer  la  matière  sur  laquelle 
se  sont  exercés  les  actes  de  la  coction.  Il  arrive 
souvent  que  quelques  parties  ne  donnent  point , 
ou  presque  point  dé  signes  de  vie , et  qu’elles 
sont  pour  ainsi  dire  ensevelies  dans  un  profond 
sommeil , pendant  ce  dernier  travail  : le  malade 
est  quelquefois  dans  un  état  d’anéantissement 
qui  semble  éloigner  tout  espoir  dé  ^-guérison  ; il 
éprouve  les  symptômes  les  plus  graves  , et  tels 
que  Galien  le  comparait  dans  le  moment  du 
perturhatio  critica , à un  criminel  qu’on  vient  de 
condamner  à perdre  la  vie  : » c’est  alors  , dit  ce 


104  ELÉMENS  DE  MÉDECINE. 

» écrivain  ( "^  ) , que  se  manifestent  les  anxiétés  , 
» 'es  iiisonyiies  , ou  des  affections  soporeuses 

V profondes.,  la  difficulté  de  respirer,  les  verti- 
» ges  , l’affaiblissement  des  sens  , les  douleurs  de 
» tête,  du  col , de  l’estomac  et  des  membres.  11 
J»  y en  a qui  éprouvent  des  tintemens  d’oreilles  , 
» qui  croient  voir  des  phantômes  , qui  répan- 
i>  dent  involontairement  des  larmes  , qui  retien- 

> nent  leurs  urines  , dont  les  lèvres  sont  agitées 
» convulsivement  ou  tremblantes,  qui  oublient 
» le  passé  et  ignorent  le  présent  , qui  ont  un 

V frisson  violent  ( rigor.  ) Leurs  accès  antîci- 
y pent  souvent  l'heure  ordinaire  , et  ils  sont  ac- 

V coinpagnés  d’une  chaleur  ardente  et  d’une 
» soif  inextinguible  ; quelques-uns  crient  et  sau- 
» tent  comme  des  furieux , et  ne  peuvent  garder 
» la  même  situation.  Ensuite  il  survient  tout-à- 

V coup  une  sueur  abondante  , ou  un  vomissement 
» ou  un  flux  de  ventre , ou  une  hémorrhagie  ; et 

quelquefois  plusieurs  de  ces  évacuations  se  font 
à la  fois  ; ce  qui  cause  les  plus  vives  alarmes 

> aux  assistans.  a' 

Le  Turbatio  critica , n’est  donc  que  l’appareil 
d’action  des  organes  qui  doivent  excréter  la 
matière  ou  les  produits  morbifiques.  Pour  en 
avoir  une  idée  juste,  il  n’y  a qu’à  faire  atten- (*) 


(*)  Lib.  3.  de  cris. 
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tion  aux  accidens  qui  précédent  l’établis- 
sement des  règles;  les  femmes  éprouvent  un 
sentiment  de  pesanteur  et  de  mal-aise  ; la 
tête  est  souffi'ante;  les  mamelles  se  gonflent 
avec  des  élancemens;  quelques-unes  perdent 
l’appétit  ; le  ventre  est  douloureux , il  en  est 
qui  sont  sujettes  à des  violentes  coliques,  et  aux 
vomissemens  : d’autres  ont  les  jambes  prodigieu- 
sement enflées  et  avec  douleurs:  presque  tou- 
tes ont  des  maux  de  reins , et  des  petits  mou- 
vemens  de  fièvre.  Plusieurs  de  ces  symptômes, 
et  quelquefois  tous  , précèdent  constamment  l’é- 
ruption des  règles , à des  degrés  plus  ou  moins 
sensibles  ; et  ils  cessent  ordinairement , quand 
1 évacuation  est  bien  établie.  Le  pouls  qui  l’an- 
nonce, est  inégal  et  rebondissant.  On  remarque  en 
général  que  le  pouls  est  plus  développé,  quand  les 
mouvemens  portent  en  haut,  et  qu’au-contraire  il 
l’est  moins,  quand  l’effort  du  travail  se  dirige 
en  bas. 

nature  tente  souvent  l’évacuation  critique 
par  differens  organes  en  même  tems  ; alors 
1 appareil  se  compose  des  sympiômes  propres 
a 1 action  de  chacun  d’eux.  On  voit  fréquem- 
ment les  maladies  se  terminer  par  les  cra- 
chats, les  urines  etc.;  cependant  les  évacu- 
ations se  succèdent  pour  l’ordinaire,  et  il  est 
bien  plus  rare  de  les  voir  se  faire  ensemble  : 
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le  pouls  dans  ces  circonstances  se  compose 
de  ceux  qui  sont  propres  à chacun  des  or- 
ganes en  travail,  ou  ceux-ci  se  succèdent  alter- 
nativement. 

L’action  des  organes  qui  servent  de  voie 
de  décharge  à la  nature , et  par  lesquels  s’é- 
vacuent les  matières  cuites , est  souvent  dé- 
terminée par  des  circonstances  d’âge,  du  sexe  , 
de  tempérament , ou  par  l’haljitude  : ces  cir- 
constances sont  comme  on  voit,  indépendantes 
du  fond  de  la  maladie.  Ainsi  dans  une  fièvre 
très  aiguë  de  la  jeunesse  , l’effort  critique  se  fait 
ordinairement  vers  les  parties  supérieures  , et 
l’évacuation  a lieu  par  un  ou  plusieurs  organes 
situés  au-dessus  du  diaphragme  ; au-lieu  qu’une 
même  maladie^  qui  traîne  en  longueur,  dans 
un  vieillard , se  termine  par  les  voies  inférieu- 
res. Une  fièvre  forte  , qui  dans  un  jeune-homme 
plein  de  vigueur  , finit  par  une  hémorragie 
nasale  , est  jugée  par  un  flux  hémorrhoïdal 
dans  l’âge  viril  et  surtout  chez  les  liémorrhoï-  | 
daires  ; ou  par  un  flux  de  sang  utérin  chez  les  ! 
femmes  ; pareeque  ces  organes  étant  plus  fré- 
quemment en  action  , la  nature  est  sollicitée  à , 
porter  sur  eux  la  plus  grande  partie  de  ses  i 
forces.  Dans  le  premier  âge , les  maladies  se  i 
terminent  encore  fréquemment  par  des  érup-  : 
tions  et  des  sueurs  ; et  dans  l’âge  moyen  , par  j 
des  flux  de  ventre. 
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Les  maladies  dont  la  marche  est  lente  , se 
terminent  fréquemment  par  des  abcès.  » Si  la 
» maladie  est  lente,  dit  Hyppocrate  , il  sur- 
» vient  des  abcès  ; « ces  dépôts  se  forment 
généralement  dans  les  parties  affectées  de  faib- 
lesse soit  native , soit  accidentelle. 

Dans  les  maladies  d’une  certaine  durée  , la 
crise  se  fait  pour  l’ordinaire,  par  différentes  éva- 
cuations qui  se  succèdent  durant  un  espace'de 
tems  assez  long  : c’est  cette  espèce  de  termi- 
naison qu’on  appèle  lysis , et  qui  est  de  nos 
jours  bien  plus  commune  qu’autrefois , à raison 
de  la  débilité  des  corps,  comme  l’a  fort  bien 
remarqué  Staahl.  Les  premières  évacuations 
se  font  ordinairement  dans  cette  circonstance 
par  les  organes  supérieurs  ; et  les  dernières  par 
les  inférieurs.  Dans  les  fièvres  catharrales  par 
exemple  , la  pituite  qui  en  est  la  cause  maté- 
rielle , s’évacue  assez  communément  d’abord  par 
le  nez  et  la  bouche , puis  par  les  voies  pulmo- 
naires et  cutanées , et  enfin  par  les  selles  ou  la 
vessie.  Dans  ce  dernier  cas,  l’urine  qui  coule 
en  abondance,  et  qui  dépose  Une  grande  quan- 
tité de  matière  muqueuse , termine  complette- 
ment  la  maladie; 

La  solution  d’üne  maladie  se  Coilnaît  par  la 
cessation  des  symptômes  , et  par  le  retour  de 
l’appétit  , du  sommeil  et  des  forces.  Lorsque 
la  maladie  cesse,  même  un  jour  critique,  sans 
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évacuation  , on  a à craindre  une  rechute.  Ainsi 
Hermocrate  fut  délivré  de  la  fièvre  au  qua- 
torzième jour  qui  est  éminemment  critique  ; 
mais  comme  il  n’y  avait  point  eu  de  crise  , il 
retomba  le  dix-septième,  et  mourut  dix -jours 
après. 

’ On  doit  craindre  aussi  les  rechutes  , quoique 
la  crise  ait  eu  lieu  un  jour  critique  , lorsque 
l’appétit,  et  les  forces  ne  reviennent  pas;  ou 
même  lorsque  l’appétit  est  bon  , et  que  la  nour- 
riture -ne  profite  pas  : dans  ces  cas  , la  crise 
n’a  pas  été  complette,  et  il  reste  encore  des 
matières  morbifiques.  ^ C’est  pourquoi  Hyppo- 
CRATE  dit  : « les  matières  morbifiques  qui  ne 
» sont  pas  entièrement  évacuées  dans  la  crise, 
» occasionnent  ordinairement  des  rechutes*  « 
( Aph.  12.  Sect.  II.  ) « C’est  un  mauvais  signe, 
» dit  le  même , que  de  bien  manger  dans  la 
» convalescence,  quand  les  alimeiis  ne  profitent 
» pas.  « ( Aph.  31.  Sect.  II.  ) 

Les  crises  les  plus  avantageuses  et  les  plus 
sûres  sont  celles  annoncées  les  jours  indicateurs, 
et  qui  arrivent  dans  les  jours  critiques.  Ainsi  011 
peut  regarder  comme  parfaite  , et  entièrement 
décisive , la  crise  qui  est  indiquée  le  quatrième 
jour , et  qui  s’effectue  au  septième.  Il  faut  dans 
les  maladies  latérales^  quelle  ait  lieu  du  ^côté 
de  la  partie  affectée  ; dans  l’hépatitie  par 
exemple  , l’hémorragie  de  la  narine  droite  est 
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avantageuse  : celle  de  la  narine  gauche  , est 
mauvaise. 

Observez  par  rapport  au  tems  de  la  crise,’, 
que  lorsque  les  forces  sont  suffisantes  , le  me-' 
decin  ne  doit  pas  agir  ; ce  n’est  que  dans  le 
cas  contraire  , qu’il  doit  aider  la  nature  en  sol- 
licitant par  les  moyens  appropi  iés  , l’action  de 
l’organe  par  lequel  la  matière  ou  les  produits 
morbifiques  doivent  être  évacués.  En  général 
le  médecin  ne  doit  avoir  d’autre  objet  en  vûe 
dans  le  traitenient  des  maladies,  que  de  diri- 
ger , calmer , ou  exciter  l’action  du  principe 
vital. 

Par  rapport  aux  alimens  que  l’on  peut  con- 
sidérer de  deux  manières  , ou  comme  nourris- 
sans  , ou  comme  toniques  , on  ne  peut  en  dé- 
terminer la  quantité  dans  les  différens  périodes' 
des  maladies  , que  d’après  la  connaissance  de 
leur  durée  totale,  et  de  l’état  des  forces  : ils 
sont  toujours  contr’indiqués  par  rapport  à l’al- 
tération des  humeurs;  car  comme  la  très-bien 
dit  Hyppocratf.  : impura  corpora  qub  inogis 
nuti-iveris , eb  magis  lœdes.  ( Aph.  10.  Sect.  II.  ), 
Mais  ils  deviennent  nécessaires  comme  toni- 
ques, lorsque  les -forces  ne  sont  pas  suffisantes 
pour  fournir  au  développement  total  de  la 
maladie,  comme  le  dit  fort  bien  Grimaud.  (*) 


(*)  Cours  de  fièv.  iom.  I.  pag.  418. 
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En  général  on  peut  nourrir  un  peu  plus  large- 
ment dans  le  principe  , et  diminuer  la  quantité 
de  nourriture , à mesure  que  la  maladie  fait 
des  progrès  et  avance  vers  la  crise  ; c’est  à 
cette  époque  que  les  alimens  conviennent  le 
moins  ; le  travail  de  la  digestion  déconcerterait 
la  nature , et  entraverait  ses  eiforts.  Cum  mor- 
hus  in  vigore  fuerit , tum  et  tenuissimo  victu 
uti  necesse  est.  ( Aph.  8.  Sect.  I.  ) Néanmoins, 
quand  la  crise  se  fait  peu-à-peu  , comme  dans 
les  maladies  aiguës  de  la  poitrine,  on  peut 
nourrir  davantage  , parce  qu  alors  la  nature  est 
moins  susceptible  d’etie  distraite  , et  que  d ail- 
leurs le  travail  modéré  de  la  digestion  soutient 
utilement  l’appareil  critique , durant  tout  le 
tems  qu’il  doit  durer.  On  doit  avoir  égard  sur- 
tout pour  placer  les  alimens , aux  heures  aux- 
quelles les  malades  étaient  accoutumés  de  pren- 
dre leurs  repas  en  santé  , et  aux  momens  de 
rémission,  et  ceux  ou  ils  éprouvent  un  mieux 
être  sensible. 

Plus  la  maladie  est  aiguë , dit  Hyppocrate  , 
et  plus  la  nourriture  doit  être  ténue  et  liquide. 
Il  ne  convient  pas  d’en  prendre  dans  1 accès  , 
de  même  que  quand  les  extrémités  sont  froi- 
des ; elle  doit  être  plus  ou  moins  copieuse , se- 
lon que  les  malades  ont  l’habitude  de  manger 


( ■*'  ) Aph.  8.  Sect,  I. 
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plus  ou  moins  dans  l’état  de  santé*  Les  vieil- 
lards et  les  habita  ns  des  pays  chauds,  ont  moins 
besoin  d’alimens  que  les  jeunes-gens  et  les  lia- 
bitans  des  pays  froids  ; on  en  a moins  besoin 
aussi  dans  les  saisons  chaudes  que  dans  celles 
qui  sont  froides  ; il  faut  donc  avoir  égard  à 
l’âge,  au  climat,  à la  saison  et  à l’habitude. 
11  faut  aussi  considérer  l’espèce  de  nourriture  à 
laquelle  on  est  accoutumé  ; car  il  vaudrait 
mieux  en  user  dès  qu’elle  serait  moins  bonne, 
que  d’en  changer  tout-à-coup.  Paulb  deterior , et 
potus  et  cibus  , jucundior  autem , eligendus  po~ 
tins  quam  meliores  quidem , sed  ingratiores. 
( Aph.  38.  Sect.  11.  ) Enfin  il  est  plus  dange- 
reux en  général  d’user  d’une  nourriture  trop 
ténue,  que  d'une  forte.  In  tenui  victu  deliii- 
quunt  œgri;  oh  id  inagis  læduntur.  Onvie  enim 
delictum  , quod  committitur  , multb  majus  fit  in 
tenui , quam  in  paulb  pleniore  victu.  ( Aph.  5. 
Sect.  1.  ) 

Enfin  lorsque  la  crise  a eu  lieu,  et  que  la 
maladie  a été  parfaitement  jugée , le  médecin 
n’a^  rien  à prescrire  qu'un  régime  convenable 
pour  la  convalescence  j il  n’y  a que  les  médi- 
castres  qui  continuent  de  purger , et  souvent 
au  détriment  des  malades.  Quœ  judicantur , 
aiit  judicata  sunt  perfectè  : neque  innovare  sive 
purgaiitibus , sive  aliis  irritamentis , ^ed  sinere. 
( Aph,  20.  Sect.  I.  ) 
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§.  VIII. 


Des  Jours  critiques. 


Tout  mouvement  réglé  et  ordonné  a néces- 
sairement une  durée  fixe  et  déterminée:  tous  les 
actes  qui  s'opèrent  dans  les  êtres  sensibles  , 
sont  réglés  et  ordonnés  : ils  ont  donc  des  ré- 
lations  plus  grandes  avec  certains  nombres 
qu’avec  d’autres.  Ces  périodes  de  durée  aux- 
quels repondent  les  révolutions  de  la  nature  , 
sont  prouvées  par  l’observation  ^ mais  on  ne  peut 
les  déterminer  à priori. 

Les  maladies  aiguës  se  terminent  ordinaire- 
ment dans  l’espace  de  quatorze  jours  ; acuti 
morbi  in  quatuordecim  diebns  judicantur.  ( Aph. 
23.  Sect.  II  ).  Il  en  est  cependant  qui  se  prolon- 
gent jusqu’au  quarantième  ou  au  soixantième  ; 
et  même  quelques-unes  passent  ce  terme  : mais 
ces  dernières  doivent  être  classées  parmi  les 
chroniques,  qui  sont  pour  la  plupart,  des  ma- 
ladies aiguës  mal-jugées  , et  dégénérées. 

On  appèle  jours  critiques  ou  décrétoires  , 
ceux  dans  lesquels  arrivent  communément  les 
crises  avantageuses  : les  autres  jours  des  ma- 
ladies ont  retenu  le  nom  de  jours  non  critiques: 
néanmoins  ils  jugent  quelquefois  heureusement, 

quoique 
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quoique»  plus  rarement , comme  le  remarque 
Galien. 

On  remarque  parmi  les  jours  critiques,  les 
jours  septénaires,  et  les  jours  pairs  et  impairs. 
Les  jugemens  qui  ont  lieu  les  jours  septénaires, 
appartiennent  aux  maladies  continentes , c’est-^ 
à-dire,  aux  maladies  non  compliquées  de  sabur- 
res  gastriques , et  dont  les  causes  s’exercent 
dans  les  voies  de  la  circulation.  Les  jugemens 
qui  arrivent  aux  jours  pairs  , et  aux  jours  im- 
pairs , appartiennent  aux  fièvres  rémittentes  ; 
ces  maladies  sont  jugées  dans  les  jours  où  elles- 
ont  leurs  redoublemens. 

Les  jours  critiques  septénaires  sont  le  7.®  , 
le  14.®  et  le  20.®.  Les  crises  ont  aussi  quel- 
quefois lieu  le  4.%  le  n.e  e 

maladie,  mais  plus  rarement  que  dans  les  jours 
précédens  : ils  sont  ordinairement  indicateurs 
des  jours  septénaires,  c’est-à-dire  qu’ils  indi- 
quent SI  la  crise  $e  fera  le  jour  septénaire  sui- 
vant Quelquefois  aussi  les  jours  septénaires 
deviennent  indicateurs,  et  désignent  la  crise 
pour  le  jour  indicateur  qui  suit.  Ainsi  le  4.® 
jour  est  quelquefois  critique , mais  plus  souvent 
il  est  1 indicateur  du  7.®.  Le  7,®  est  éminem- 
ment décrétoire , et  il  devient  quelquefois  l’in- 
dicateur du  11/,  et  ainsi  des  autres.  Tel  est 
l’ordre  des  jours  indicateurs  et  critiques  dans 
T,  L H 
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les  maladies  continentes  pour  les  trois  premiè- 
res semaines.  Septimorum  quartus  est  index, 
yilterius  septimance  octa\^us  est  initium.  J\o-‘ 
tandus  verb  undecimus  : is  eriim  quartus  est 
alterius  septimanœ.  JSotandus  rursîim  decimus 
septimus  : hic  enim  quartus  est  quidem  à de- 
cimo  quarto  , septimus  verb  ab  undecimo  ( Aph. 
24.  Sect.  11.  ).  Ce  même  ordre  se  continue 
jusqu'au  40.®  ; après  quoi  les  maladies  se  termi- 
nent plutôt  par  des  abcès  ou  des  apostases  que 
par  de  véritables  crises  : et  les  jugemens  n ont 
plus  lieu  que  de  vingt  en  vingt  jours  , à raismi 
de  la  faiblesse  des  organes,  jusqu'au  i2o.®  in- 
clusivement. Ce  ternie  passé , il  ne  faut  plus 
Compter  que  par  mois  et  ensuite  par  années. 

Le  2,0.®  jour  est  critique  et  non  le  vingt- 
unième , ainsi  que  l’ont  prétendu  quelques  mé- 
decins • car  comme  !’(  bserve  Galien  contre 
Arghigêne  et  Dioclès  , ce  jour  juge  le  plus 
éminemment  , comme  le  prouvent  l’apborisme 
ci-dessus  , et  le  nombre  des  crises  salutaires  ob- 
servées par  Htppocrate  ce  même  jour  : ( * > 
d’ailleurs  tous  les  multiples  du  'xo.^  , tels  que 
te  40.®  , le  60.®  , le  80.®  et  le  i2o.®  ,,  sont  eri- 


Hyppockate  a observé  an  20.®  jour,  seize  cri- 
ses, dout  dix  furent  heureuses,  une  incomplette , et  cinq 
mauvaises.  Tl  ne  parle  que  d’une  seule  arrivée  au  21.' 
jour  , et  qui  fut  pernicieuse. 
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tiques  ; et  il  est  le  seul  qui  jouisse  de  tette 
préragatitè.  Les  multiples  des  autres  jours  ne 
sont  p'oirii  décrétoires. 

L’observation  démontre  que  dans  l’espèce 
Lumaine,  les  actes  de  la  nature  ont  des  i ap- 
ports constans  avec  le  nombre  sepf.  La  denti- 
tion  commence  a sept  mois  j et  s’aclieve  à sept 
ans.  La  14.®  année  ou  la  seconde  période  sep- 
ténaire annuelle  est  1 epoque  du  déveloDpeinent 
des  oiganes  sexuels.  L aCcroisseiiient  est  achevé 
a vingt  ou  \ingt— un  ans  j 1 ordre  des  meuve— 
meiis  change  à vingt  sept;  enfin, c’est  à la  lin 
de  la  septième  période  septénaire  ou  à qua- 
lante  neuf  ans  , que  le  système  Corhmence  à 
éprouver  une  débilité  marquée.  En  ùn  mot 
chaque  période  de  sept  ans  est  remarquable 
par  quelque  Changement  tant  dans  le  physique 
que  dans  le  moral  ; et  cès  changemèns  né  se 
font  pas  toujours  sans  orages^  Ils  sont  occa- 
sionnés probablement  ou'  par  le  développement 
du  jeu  de  quelque  organe  ,•  par  la  diminution 
ou  1 extinction  d’action  dans  quelques-uns,  ou 
par  une  nouvelle  détermination  de  mouveménsj 
Ces  années  ont  été  appelées  climdtériques.  Quant 
a 1 influence  de  la  révolution  septénaire  dans 
les  maladies , elle  est  également  prouvée  par 
un  nombre  infini  d observations  tant  des  anciens 
que  des  modernes  ^ en  sorte  que  quoiqu’il  puisse. 

H 2. 
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arriver  de  grands  changemens  dans  d’autres 
jours  , les  septénaires  sont  néanmoins  ceux  dans 
lesquels  ces  cliangeinens  amènent  le  plus  géné- 
ralement une  heureuse  terminaison.  Crises  enim 
ipsœ  ornnibiLS  diebus  accidunt , sed  neque  pares 
numéro  , neque  ex  œquali  Jîde.  ( Galenus  de 
dieb.  decretor.  Lib.  i.  cap.  II.  ) 

U résulte  des  observations,  que,  lorsque  dans 
les  jours  indicateurs  , il  se  manifeste  des  signes 
de  coclion  , la  maladie  se  juge  communément 
le  joiir  crilique  qui  suit  ; et  vice  versa  ^ lorsque 
ces  signes  paraissent  un  jour  critique,  la  mala- 
die-se  termine  fréquemment  le  jour  indicateur 
suivant.  Ces  phénomènes'  se  remarquent  dans 
les  maladies  non  compliquées  d’affections  gas- 
triques , jusqu’au  40.®  jour  , avec  cette  diffé- 
rence que  la  troisième  et  la  sixième  période 
septénaires  commencent  le  même  jour  critique 
de  la  période  septénaire  antécédente,  c’est-à- 
dire  le  14.®  et  le  34.*  jour. 

Quant  aux  jours  critiques  du  second  ordre, 
c’est-à-dire  pairs  et  impairs  , voici  comment 
s’exprime  HyppocratE.  « Les  fièvres  qui  ont 
» leurs  redoublemens  en  jours  pairs , ont  leurs 
» crises  en  jours  pairs  : celles  dont  les  redoub- 
» lemens  ont  lieu  les  jours  impairs  , sont  jugées 
» dans  les  jours  impairs.  Le  quatrième  jour, 
» est  le  premier  des  jours  critiques  pairs , puis 
» viennent  le^sixièine,  le  huitième,  le  dixième. 
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» le  quatorzième , le  vingt-huitième , le  tren- 
V tième  , le  trente-quatrième  , le  quarante- 
» huitième , le  soixantième,  le  quatre-vingtième, 
» et  le  centième.  Parmi  les  jours  critiques  im-^ 
» pairs  , le  troisième , le  cinquième  , le  sep- 
» tième , le  neuvième , le  onzième  , le  dix- 
» septième  , le  vingt-troisième  , le  vingt-sep- 
» tième,  et  le  trente-unième.  Les  crises  qui 
» arrivent  dans  d’autres  jours  , annoncent  des 
» rechutes  , et  un  état  dangereux  j mais  celles 
» qui  se  font  aux  jours  que  nous  venons  d’in- 
» diquer  , donnent  la  santé  ou  la  mort  ; et  si 
» ce  sont  des  métastases , elles  sont  salutaires 
» ou  funestes.  < ( * ) 

Les  évènemens  heureux  ou  malheureux  qui 
mit  lieu  dans  les  jours  critiques  , dépendent 
entièrement  du  degré  de  force  , et  de  liberté 
dont  jouit  la  nature  lors  des  redoublemens  qu’elle 
détermine  ; pourvu  que  ceux-ci  répondent  au 
caractère  de  la  maladie.  Les  maladies  humo- 
rales , sont  ainsi  que  je  l’ai  déjà  dit , courtes 
et  régulières  ; parce  que  la  nature  jouit  de  la 
liberté  d’agir  ; et  les  nervales  sont  irrégulières  , 
et  ne  se  jugent  le  plus  souvent  qu’à  la  longue 
et  difficilement , par  la  raison  contraire. 

C’est  dans  les  fièvres  non  caractérisées  par 
l’excès  de  spasme  , qu’on' voit  arriver  les  crises 


( * ) Lib,  T.  épid. 
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aux  jourp  indiqués  par  le  père  de  la  médecine  : 
et  eiles  sont  d’autant  plus  régulières  , ainsi 
qu’il  le  remarque  « que  les  saisons  se  succè- 
» dent  avec  régularité  , et  que  les  différens 
» cliangeinens  de  l’a'm  ^sphère  se  manifestent 
» à propos.  Au  contraire  les  irrégularités  des 

saisons  produisent  des  maladies  irrégulières 
» et  qui  se  jugent  difficilement.  « in  çonstan- 
tibiis  tepiporibiis , si  tenipestivè  tempestivçi  red- 
dontur  , constantes  et  judicatu  faciles  Jîunt 
morhi  ; in  inconstantibus  autcm  , inconstantes 
et  difp.ciles  Judicatu  ( Aph.  8.  Sect.  ,IIl. 
Ajoutez  encore  à ceîte  cause  de  l’irrégularité 
des  maladies  , les  passions  tiistes,  et  surtout  la 
crainte,  et  l’ège  avancé,  ainsi  que  je  l’ai  dit 
plus  haut. 

Le  p'-em'er  jour  de  la  maladie  d’après  HyppOt 
GRATE , doit  se  compter  seulement  du  mo- 
ment de  son  invasion  jusqu’au  coucher  du 
soleil  : il  ne  s’étend  pas  jusqu’à  l’heure  corres- 
pondante du  lendemain.  Quant  aux  jours  sui- 
vons , ils  se  prennent  d’un  lever  du  soleil  à 
l’autre  ; il  finit  excepter  néanmoins  de  cette 
règle  , les  maladies  subséquentes  à l’accouche- 
ment prématuré  ; les  jours  dans  ces  maladies 
doivent  se  compter  du  jour  même  de  l’avorte- 
ment, et  non  de  celui  de  l’invasiqn  de  la  ma- 
ladie , à moins  que  celle-ci  ne  longT 
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tems  après  l’avortement  ' comme  le  remarque 
le  père  de  la  médecine. 

Les  anciens  comptaient  aussi  dans  les  mala- 
dies, les  jours  intercalaires  ou  provocateurs^ 
et  les  jours  vides.  Les  premiers  tels  que  le  3.®  , 
le  5.®  , le  9.®  , le  13.®  etc.  , sont  comme  les 
lieutenans  des  jours  critiques  ; mais  ils  ne  valent 
pas  autant  ; et  on  a à craindre  une  rechute , 
quand  la  crise  arrive  ces  jours  là.  Les  jours 
vides  , nommés  ainsi , parce  que  le  plus  com- 
munément ils  jugeut  d’une  manière  funeste  , ou 
n’indiquent  rien,  et  ne  peuvent  suppléer  aux 
jours  critiques  , sont  le  6.®  , le  8.®  le  10.®  , le 
, le  16.®  et  le  x8.®.  Le  sixième  jour  que 
Galien  appelait  tyran  , est  ordinairement  fu- 
neste, et  était  regardé  par  les  anciens  comme 
un  jour  malheureux , de  même  que  le  douzième. 


§.  I X. 


Constitutions  Epidémiques 


p'Hyppocrâte. 

I 


• : ^ I 

Morbos  dinoscimus  edocti , ex  communi  om- 
nium natura , et  ex  uniusçujusque  propria  , 
0x  mçrbo , eoc  œ^roto , ex  his  quee  offerun~“_ 
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tur , eoc  eo  qui  offert.  ( de  morb.  pop.  lib.  t. 
sect.  3^  ) 

Présenter  un  modèle  inimitable  de  l’histoire 
de?  maladies  épidémiques  , faire  connaître  leur? 
connexions  avec  les  saisons , et  les  moyens  que 
l’art  peut  leur  opposer  ; tels  sont  les  objets  que 
je  me  propose  dans  l’exposition  des  constitu- 
tions p’Hyppocrate  , et  l’analyse  que  j’en 
1 ferai. 

I 

PREMIERE  CONSTITUTION. 


^ Il  plut  beaucoup  à Tliase  vers  l’équinoxe 
» d’automne  , et  jusqu’au  coucher  des  pléiades  ; 
» les  pluies  étaient  douces  mais  continuelles, 
» et  les  vents  soufflaient  du  midi.  Durant  l’hi- 
" ver  , les  mêmes  vents  régnèrent , et  on  vit 
» rarement  souffler  ceux  du  nord  : il  y eut 
^ une  sécheresse , et  l’hiver  ressembla  tout-à- 
» fait  au  printems  qui  fut  froid,  presque  sans 
» pluie  , et  durant  lequel  continuèrent  les  vents 
V du  midi.  Le  ciel  fut  .couvert  et  nébuleux 
la  plus  grande  partie  de  l’été  , et  il  ne  plut 
» point  ^ les  vents  étésiens  furent  rares  , faib- 
» les  , et  ne  se  firent  remarquer  que  par  in- 
» tervalles:  ainsi  les  vents  constans  du  midi 
et  In  sécheresse  caractérisèrent  cette  cons- 
» titutron.  ' .... 

Les  fièvres  ardentes  débutarent  vers  les 
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>»  premiers  jours  du  printems , après  les  vents 
» septentrionaux  qui  avaient  duré  peu  de  tems. 
» Il  y eut  peu  de  personnes  attaquées  de  ces 
» fièvres  : elles  étaient  bénignes  , rarement  ac- 
» compagnées  d’hémorragies , et  personne  n’en 
mourut.  Beaucoup  eurent  des  parotides  , les 
>»  uns  d’un  côté  seulement , et  les  autres  des 
>»  deux  côtés  ;Ja  plupart  sans  fièvre,  et  quel- 
J»  ques-uns  avec  un  peu  de  chaleur.  Ces  tu- 
» meurs  se  dissipèrent  dans  tous  , sans  accident 
» et  sans  suppuration  ; elles  étaient  molles  , 
» grandes  , larges  , sans  inflammation  , sans  dou- 
» leur  et  disparaissaient  insensiblement.  Elles 
>»  se  manifestaient  dans  les  adolescens , les  jeu- 
» nes-gens  , les  personnes  robustes  et  surtout 
» dans  les  lutteurs  et  les  athlètes,  mais  rare- 
ment dans  le  sexe.  La  plupart  furent  aflec- 
» tés  de  toux  sèches,  sans  crachats,  et  qui  étaient 
» bientôt  suivies  d enrouemens  • quelques-uns 
» euient  le  testicule  droit  ou  gauche  , d’autres 
« les  deux  testicules  douloureux  et  enflammés  • 

« les  uns  avec  fièvre,  et  les  autres  sans  fièvre: 

>»  il  y en  eut  qui  en  souffrirent  beaucoup.  D’ail- 

leurs  ces  maux  se  dissipèrent  sans  le  secours 
» de  l’ai't.  “ 

« Mais  dès  la  fin  du  printems  , et  durant 
» 1 été , et  jusqùes  dans  l’hiver , plusieurs  de 
» ceux  qui  avaient  été  malades  depuis  long-tems , 

» furent  attaqués  de  phtysie  : et  cette  maladie 
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ü fut  confirmée  chez  la  plupart  de  ceux:  qu’on 
» soupçonnait  en  être  attaqués  ; d’autres  qui 
» avaient  des  dispositions  à la  phtysie , en  res- 
» sentirent  alors  les  premières  atteintes.  La 
» mortalité  fut  considérable  ; et  aucun  de  ceux 
>»  qui  furent  réduits  à garder  le  lit,  n’échappa 
» à une  mort  qui  était  bien  plus  prompte  , 
».  quelle  ne  l’est  ordinairement  dans  la  phtysie. 
» Les  autres  maladies  étaient  plus  longues , 
» quoique  compliquées  de  fièvre  î les  hommes 
» les  supportaient  aisément  et  n’en  mouraient 
» point  ; nous  en  parlerons  bientôt  : et  de  toutes 
» les  maladies  de  cette  constitution , la  phtysie 
» fut  la  seule  mortelle.  « 

» Les  accès  de  ces  phtysies  débutaient  par 
» rhorror  , la  fièvre  était  continue , aiguë  et 
»,sans  intermission:  elle  était  hémitritée  ; un 
» accès  modéré  était  suivi  le  lendemain,  d’un 
^ redoublement  plus  grave  que  le  précédent  , 
» et  la  maladie  devenait  plus  aiguë.  Les  sueurs 
» étaient  continuelles , mais  n’occupaient  pas 
».  tout  le  corps.  Les  extrémités  étaient  très- 
» froides , et  la  chaleur  revenait  très-difiicile-. 
» ment.  Les  déjections  étaient  bilieuses , mo- 
» diques , pùres  , ténues , mordicantes  et  fré- 
» quentes.  Les  urines  étaient  ténues  , décolo- 
» rées  , crùes  et  en  petite  quantité , ou  épaisses 
» avec  peu  de  sédinient  mauvais,  crUd  et  hors 
de  saison,  La  toux  étaij:  petite  et  fréquente; 
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les  crachats  cuits  , modiques  et  expectoré^ 
» difficilement.  Ceux  qui  toussaient  violem» 
?>  ment , ne  crachaient  rien  de  cuit , mais  ex» 
» pectoraient  des  matières  crues  jusqu’à  la  fin, 
?♦  La  plupart  souffraient  à la  gorge  dès  le  com- 
» mencement , et  continuaient  d’y  souffrir  du- 
>>  rapt  toute  la  maladie  ; il  y avait  rougeur  et 
>>  inflammation  ; une  humeur  âcre , ténue  et 
>)  modique  distillait  sur  cet  organe.  La  con- 
» somption  fesait  des  progrès  rapides  et  les 
accidens  s’aggravaient  de  plus  en  plus  : les 
)>  malades  éprouvaient  un  dégoût  universel  et 
» constant,  et  point  de  soif:  la  plupart  délL 
» raient  aux  approches  de  la  mort.  Telles  étaient 
>>  les  phtysies  de  cette  constitution,  « 

« Pendant  l’été  et  l’automne,  il  y eut  beau- 
» coup  de  fièvres  continues,  non  violentes; 
» elles  étaient  longues , mais  d’ailleurs  sans 
>>  symptômes  graves.  La  plupart  avaient  un 
» flux  de  ventre  qu’ils  supportaient  aisément  ; 
» les  urines  étaient  ordinairement  d’une  bonne 
» couleur  et  pures  , mais  ténues  et  cuites  vers 
» le  jugement  ; les  malades  ne  toussaient  pas 
» beaucoup,  et  expectoraient  librement  : ils  n’a- 
» valent  point  de  dégoût  et  prènaient  volonr 
» tiers  des  alimens.  Enfin  ces  fièvres  différ 
^ raient  de  celles  des  phtysiques  , en  ce  que 
» Vhorror  était  suivi  d'une  petite  sueur*  Les 
redoublemens  étaier»t  vagues  ef  incertains  : 
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» ils  n’avaient  point  d’intermissioii  parfaite , et 
» suivaient  ordinairement  les  périodes  des  fiè- 
» vres  tierces.  La  durée  la  plus  courte  de  ces 
» fièvres  était  de  vingt  jours;  plusieurs  allaient 
» jusqu’au  quarantième  > et  beaucoup  au  qua- 
» tre-vingtièrne.  Chez  quelques-uns  la  fièvre' 
» ne  garda  point  cet  ordre,  et  fut  jugée  ir- 
» régulièrement  et  sans  crise.  La  plupart  de 
» celles  dans  lesquelles  on  ne  remarqua  pas 
» de  crise,  furent  sujettes  à de  promptes  re- 
» chutes  ; et  on  observait  alors  l’ordre  des 
» jours  que  nous  venons  d’indiquer.  Ces  fiè- 
» vres  se  prolongeaient  quelquefois  jusques 
» dans  l’hiver  : mais  de  toutes  les  maladies  de 
» cette  constitution  , la  phtysie  seule  fut  fu- 
» neste  ; les  autres  n’étaient  point  mortelles.  « 

DEUXIEME  CONSTITUTION. 


» La  saison  fut  refroidie  tout- à-coup,  à Thase, 
» dès  avant  l’automne  par  beaucoup  de  vents  du 
» nord  et  du  midi,  qui  régnèrent  alternativement 
» jusqu’au  coucher  des  pléiades,  et  qui  amenè- 
» rent  une  humidité  prématurée.  L’hiver  fut 
» souflé  par  les  vents  du  Nord  , il  plut  souvent 
» et  beaucoup;  il  tomba  aussi  de  la  neige*  Il  y 
» eut  une  alternative  de  mauvais  teins  et  de 
V tems  serein  pendant  presque  toute  cette  saison, 
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» jusqu’au  solstice  d’hiver  : quand  le  zépliir 
» {favonius  ) commença  à souffler , il  fit  un 
» grand  froid  dans  cette  seconde  partie  de  l’hiver , 
» et  les  vents  du  Nord  se  renforcèrent.  Il  lom- 
» ba  continuellement  et  abondamment  de  la 
>>  neige  et  de  la  pluie;  le  ciel  fut  toujours  obscur, 
» nébuleux  et  orageux  ; et  toutes  ces  choses  du- 
» rèreiit  jusqu’à  l’équinoxe.  Le  printems  fut 
» froid,  soufflé  par  les  vents  du  Nord,  pluvieux 
» etnébuleux.  L’été  ne  fut  pas  absolument  chaud; 
» les  vents  étésiens  régnèrent  continuellement; 
» vers  le  lever  d’arcturus  il  plut  beaucoup  par 
» les  vents  du  Nord. 

» Comme  toute  cette  année  fut  froide  , humi- 
» de,  et  soufflée  par  les  vents  du  Nord  , l’hiver 
» fut  assez  salutaire  : mais  dès  les  premiers  jours 
» du  printems  , beaucoup  de  personnes  tombè- 
» rent  malades  , et  la  plupart-  avec  des  svmp- 
» tomes  graves.  Il  se  manifesta  d’abord  des  oph- 
» talmies  humides  et  douloureuses  : l’humeur 
» était  modique , crue  , et  sortait  difficilement. 
» Ces  maladies  étaient  sujettes  à des  rechutes  ; 
» elles  ne  disparurent  qiæ  vers  l’automne.  Du- 
» rant  l’été  et  l’automne , il  y eut  des  lienteries 
» et  des  dyssenteries , des  ténesmes  et  des  flux 
» de  ventre  bilieux  avec  déjections  abondantes 
» d humeurs  crues,  ténues  et  mordicantes,  Quel- 
» ques-uns  eurent  des  flux  purement  aqueux  ; 
» chez  plusieurs  , les  urines  étaient  bilieuses 
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» avec  dauleur,  ou  aqueuses  , semblables  à des 
» raclures , ( rairientôscë)  purulentes,  avec  stran- 
» gurie,ïnais  par  apostase.  Il  y eut  des  vomisse- 
» mens  de  pituite  , de  bile , et  d’aiimens  crus. 
» Il  y eut  aussi  des  sueurs  ; les  corps  contenaient 
» une  excessive  humidité.  Beaucoup  étaient  sans’ 
>>  fièvre  , et  né  gardaient  pas  le  lit  ; d’autres 
» avaient  delà  fièvre  : nous  en  parlerons  bientôt. 
» Ceux  qui  éprouvaient  tous  ces  accidens  avec' 
V douleur  , devenaient  phtysiques. 

» Il  y eut  en  automne  et  durant  f hiver , des 
» fièvres  continues  , et  peu  de  fièvres  ardentes  : 

» il  y eut  aussi  des  fièvres  diurnes , nocturnes  , 
» des  hémitritées  , des  tiercés  exactes , des 
» quartes  , ét  des  fièvres  erratiques.  Toutes  ces 
» fièvres  furent  communes  ; et  les  ardentes 
» très  - rares  , et  bénignes.  Elles  étaient 
» moins  sujettes  aux  hémorragiès  qu’elles  ne  le 
» sont  communément  : il  n’y  avait  point  de 
délire  , et  tous  les  symptômes  étaient  sup- 
^ portables  ; elles  se  jugeaient  régulièrement 
» ainsi  que  les  intermittentes,  en  sept  ou  dix  jours: 
>*  aucun  n’en  mourut  , et  ne  devint  phrénéîi- 
» que.  Les  tierces,  étaient  plus  communes,  et  plus 
» graves  ; elles  avaient  ordinairement  quatre  ac- 
>>  cès,  et  étaient  jugées  au  septième  et  sans  re- 
» chute.  Les  quartes  venaient  quelquefois  à la: 
■À  suite  des  fièvres  et  des  autres  maladies:  sou- 
« vent  aussi  elles  suivaient  dès  le  principe  leurs 
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» périodes  accoutumées , et  elles  étaient  alors  de 
» longue  durée , conformément  à ,leur  nature  : 
» elles  furent  même  plus  opiniâtres  encore  chez 
» quelques-uns  qu’elles  ne  le  sont  ordinaire- 
» ment.  Les  quotidiennes  diurnes  et  celles  noc- 
» turnes  , de  même  que  les  erratiques,  furent 
» nombreuses  et  longues  tant  pour  ceux  qui  gar- 
» dèrent  le  lit  que  pour  les  autres.  La  plupart 
» de  ceux  qui  en  furent  attaqifés  , continuèrent 
» de  l’être  pendant  tout  le  cours  des  pléiades  et 
» jusqu’à  l’hive  r. 

» Les  convulsions  furent  fréquentes  ^ surtout 
» chez  les  enfans  : elles  étaient  suivies  de  la  fiè- 
» vre  et  reparaissaient  dans  son  cours  qui  était 
» de  longue  durée , mais  sans  danger  , excepté 
» le  cas  où  tous  les  autres  sy  mptônies  étaient 
» mauvais. 

» Les  continues  sans  intermission  parfaite  , 
» avaient  des  paroxismes  qui  suivaient  l’ordre 
» des  tierces:  ceux-ci  étaient  modérés  un  Jour  , 
» et  le  jour  suivant  ils  étaient  très-violens.  Elles 
» furent  les  plus  véhémentes,  les  plus  longues  et 
» les  plus  graves  de  toutes  les  fièvres  qui  régnè- 
» rent  durant  cette  constitution  : elles  étaient 
» faibles  dans  le  principe  , et  allaient  toujours  en 
» augmejitant  : elles  redoublaient  aux  jours  criti- 
» ques  ; et  l’état  des  malades  empirait:  puis  elles 
» diminuaient  un  peu,  et  derechef  lajrémis- 
» sion  était  suivie  de  plus  grands  redoublemens , 


128  iLÉMENS  DE  MÉDECINE. 

» qui  arrivaient  pour  la  plupart  aux  jours  cri- 
» tiques. 

» Les  frissons  étaient  vagues  et  irréguliers , 
» mais  plus  rares  et  moindres  que  dans  les  autres 
» fièvres.  Les  sueurs  étaient  fréquentes  , mais 
» modiques  et  loin  de  soulager,  elles  étaient  nui- 
» sibles.  Le  froid  des  extrémités  était  très-grand, 
» et  la  chaleur  s’y  rétablissait  difficilement.  11  y 
» avait  assoupissement , qui  dégénérait  bientôt 
» en  affection  comateuse.  Tous  eurent  des  flux 
» de  ventre  graves , mais  qui  le  furent  encore 
» plus  dans  ces  fièvres  que  dans  les  autres.  Plu- 
» sieurs  eurent  des  urines  crues  , ténues  , sans 
» couleur,  et  qui  ne  paraissaient  un  peu  cuites 
» qu’après  un  longtems  ; ou  elles  étaient  épaisses  , 
» troubles,  sans  sédiment  et  sans  marque  decoc- 
» tion  ; ou  elles  étaient  rendues  en  petite  quari- 
î>  tité  avec  un  sédiment  crud  ; celles-ci  étaient 
» les  plus  mauvaises. 

» La  toux  accompagnait  ces  fièvres  : mais^elîe 
» n’améliorait , ni  ne  rendait  pire  l’état  des  mala- 
» des.  Ces  symptômes  vagues  et  irréguliers  , se 
» soutenaient  la  plupart  constamment  et  sans 

crise,  tant  dans  les  cas  graves,  que  dans  ceux 
» qui  ne  l’étaient  pas  j et  lorsqu’ils  diminu- 
* aient  , ce  n’était  que  pour  peu  de  tems. 
» Les  crises  furent  rares  ; et  les  plus 
> promptes  arrivaient  vers  le  quatrevingtième 


jour 
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» jour.  Quelques  - uns  eurent  des  rechûtes  , et 
» plusieurs  furent  malades  durant  tout  l’hiver. 

Ces  fièvres  se  terminèrent  chez  quelques  ma- 
» lades  sans  crise.  Telles  furent  les  choses  qu’on. 
» observa,  tant  chez  ceux  qui  succombèrent  que 
» chez  ceux  qui  guérirent*  Mais  un  signe  très- 
» fâcheux,  qui  empêchait  le  jugement  de  cesma- 
» ladies  , c’était  une  aversion  constante  pour 
» toutes  sortes  d’alimens  qu’éprouvaient  la  plu- 
» part,  et  surtout  ceux  qui  étaient  attaqués  des 
» symptômes  les  plus  graves.  La  soif  était  mo- 
» dérée  d’ailleurs.  La  longue  durée  de  ces  mala- 
» dies,  les  douleurs  multipliées,  et  la  colliqua- 
» tion  donnaient  lieu  à des  métastases  , ou  trop 
» grandes  relativement  aux  forces  des  malades, 

» ou  trop  modiques  pour  être  salutaires.  Le  prompt 
» reflux  vers  les  parties  internes , occasionnait  des 
» accidens  encore  plus  dangereux  ;il  survenait  des 
» dyssenteries  , des  ténesmes  , des  lienteries  , des 
» flux  de  ventre , et  quelquefôis  des  hydropisies 
» compliquées  avec  ces  affections  , et  d’autres 
» fois  seules.  Lorsqu’une  de  ces  métastases  sé 
’»  faisait  avec  violence , le  malade  perdait  tout- 
» à-coup  ses  forces;  et  lorsqu’elles  étaient  trop 
» modiques,  elles  n’étaient  d’aucune  utilité;  tels 
^ furent  des  petits  exanthèmes  qui  ne  répon- 
> daient  pas  à la  grandeur  du  mal  , et  qui  dis- 
» paraissaient  promptement  ; ou  des  parotide» 

r.  I,  i 
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» qui  s’affaissaient  trop  vite , et  n’étaient  accom- 
» pag'nées  d’aucun  signe  favorable  : cliez^  quel- 
» ques-uns,  riiunieur  se  portait  aux  articulations, 
>*  'et  surtout  à l’ischion  : mais  rarement  le  dé- 
» pôt  était  critique,  et  les  malades  revenaient 
« à leur  premier  état.  « 

» Toutes  ces  affections  étaient  mortelles  > 
» les  dernières  surtout  l’étaient  aux  enfans  se- 
» vrés,  à ceux  de  l’âge  de  huit  a dix  ans,  et  jusqu  a 
» l’âge  de  puberté.  Cette  classe  fut  sujette  non 
» seulement  aux  exanthèmes , aux  parotides  et 
»■  aux  dépôts  à l’ischion  , mais  encore  aux  mé- 
» tastases  précédentes.  Dans  les  autres  âges , les 
» premières  seulement,  c’est-à-dire  , les  dyssen- 
>»  teries  , les  lienteries  etc.  se  firent  observer.  Le 
seul  signe  salutaire  dans  ces  maladies  , celui 
» auquel  la  plupart  durent  leur  saint , quoiqu’ils 
» fussent  dans  le  plus  grand  danger , était  la 
» strangurie,  qui  eut  plus  communément  lieu  dans 
» les  âges  indiqués  ci-dessus  ; beaucoup  éprou- 
•»  vèrent  ce  symptôme  , même  plusieurs  de  ceux 
-to  qui  ne  furent  pas  alités  ; il  se  faisait  alors  chez 
> eux  un  changement  grand  et  subit  ; les  flux  de 
» ventre  qui  avaient  été  jusqu’alors  très-opiniâ- 
» très  cessaient  ; les  malades  recouvraient  i’ap- 
» pétit , et  prenaient  vofontiers  des  alimens  , et 
» la  fièvre  diminuait  : mais  la  strangurie  était 
>.  longue  et  douloureuse  ; les  urines  devenaient 
■y.  abondantes,  épaisses,  variées,  rouges  et  puni- 
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» lentes  avec  douleur  î tous  ceux  qui  cprouvè- 
» rent  ce  symptôme , guérirent  sans  exception.  « 

» Dans  les  malkdies  qui  sont  sans  danger,  il 
» convient  'de  considérer  attentivement  toutes 
» des  coctions  Ües  humeurs  , de  quelques  par- 
» ties  du  corps  qu’elles  viennent  ; elles  annon- 
» cent  un  jugement  prochain  , et  une  guérison 
» sûre.  Mais  les  crudités  , les  excrétions  non 
» cuites  , et  qui  se  convertissent  en  métastases 
» maligrres  , annoncent  des  acrisies  , ou  des 
» douleurs  , ou  la  longueur  de  la  maladie , ou 
» la  mort , ou  des  rechutes.  Pour  déterminer  la- 
» quelle  de  ces  choses  arrivera  , il  faut  faire  at- 
» tention  aux  autres  signes.  11  faut  connaître  le 
» présent  et  Je  passé  , et  présager  l’avenir.  « 

» Il  y a deux  objets  à remplir  dans  le  traite- 
» ment  des  maladies  ; soulager  et  ne  pas  nuire. 

» L’exercice  de  la  médecine  suppose  ces  trois 
» choses,  la  maladie,  le  malade,  et  le  médecin 
» 'ministre  de  l’art.  Il  faut  que  le  malade  con- 
» courre  avec  le  médecin , pour  combattre  la 
» maladie.  Les  douleurs  et  les  pesanteurs  dou- 
» loureuses  de  la  tête  et  du  cou  , avec  fièvre  , et 
» sans  fièvre  , annoncent  des  convulsions  dans 
» les  phrénésies.  Ceux  qui  vomissent  des  ma-  - 
K)  tières  éiaigineuses  , meurent  pour  la  plupart, 

» tout- à- coup.  Dans  les  fièvres  ardentes  et  au- 
» très  avec  douleur  au  cou  , pesanteur  aux 

, I 2. 
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» tempes  , obscurcissement  de  la  vùe,  et  tension 
» des  hypocliondres  sans  douleur , il  faut  s’at- 
» tendre  à l’hémorragie  du  nez.  Mais  ceux  qui 
» éprouvent  des  pesanteurs  dans  toute  la  tête , 
» avec  pincement  à l’orifice  de  l'estomac  , et  des 
» nausées  , vomissent  de  la  bile  et  de  la  pituite  : 
» cela  arrive  surtout  aux  enfans , qui  sont  pour 
i>  lors  ordinairement  attaqués  de  convulsions, 
» Les  femmes  sont  sujettes  aux  mêmes  accidens  , 
» et  en  outre  à des  douleurs  de  matrice  ; et  les 
» vieillards  aux  paralysies , à la  démence  et  à la 
» cécité*  « 

TROISIÈME  CONSTITUTION. 


» Les  pluies  furent  fréquentes  et  abondantes 
» à Thase  , un  peu  avant  Arcturus  , et  durant 
» cette  constellation  ; et  les  vents  soufflèrent  du 
» Nord.  Mais  vers  l’équinoxe  , et  jusqu’aux  Plé- 
» ïades  ceux  du  Midi  régnèrent  ; et  il  ne 
» tomba  que  peu  de  pluies.  L’hiver  fut  froid  et 
» sec , et  les  vents  septentrionaux  ; et  il  tomba 
» beaucoup  de  neige.  Au  printems  les  vents 
^ continuèrent  de  souffler  du  Nord;  il  y eut  des 
» petites  pluies  froides , elles  furent  très-rares 
» vers  le  solstice  d’été  ; et  il  fit  un  froid  vif 
» jusqu’à  la  Canicule.  Les  chaleurs  se  manifestè- 
» rent  après  le  lever  de  celle-ci  jusqu’à  celui 
» d’Arcturus  ; elles  furent  violentes  : il  ne  plut 
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» point , et  les  vents  étésiens  souflèrent  jles  vents 
» du  midi  se  levèrent  sous  Arcturus  , et  il  tomba 
» des  petites  pluies  jusqu’à  l’équinoxe.  « 

» Il  y eut  dans  cette  constitution  , durant  l’hî- 
î*  ver  , des  apoplexies^  et  quelques-uns  en  mou- 
» rurent  subitement.  Cette  maladie  était  épidé- 
» mique  ; il  n’y  en  eut  pas  d’autres  pendant 
» cette  saison.  Les  fièvres  ardentès  parurent 
^ avant  le  printems  , et  continuèrent  jusqu'à  l’é- 
» quinoxe  et  meme  dans  l’été.  Ceux  qui  en  fu- 
» rent  attaqués  dans  le  printems  et  au  commen- 
V cernent  de  l’été , guérirent  pour  la  plupart  ; 

■»  peu  en  moururent  ; mais  elles  furent  mortel- 

* 

» les  en  automne  ; et  lorsque  les  pluies  paru- 

> rent  , il  en  mourut  beaucoup.  On  remarqua 

> dans  ces  fièvres , que  les  hémorragies  abon- 
» dantes  du  nez  étaient  salutaires , et  que  ceux  qui 

en  eurent  de  telles  , en  réchappèrent.  Philis- 
» eus  , Epaminon  , et  SiLENU  s qui  moururent 
» de  ces'  fièvres  , n’avaient  rendu  que  quelques 
« gouttes  de  sang  au  4®*  et  au  5.®  jour.  Il  sur- 
» venait  le  plus  souvent  des  frissons  vers  le  ju- 

> gement , surtout  chez  ceux  qui  n’avaient  point 
» eu  d'hémorragies  ; ces  frissons  se  répétaient  et 
» étaient  suivis  de  sueurs,  « 

» Quelques  malades  eurent  la  jaunisse  au  6.* 
2»  jour:  alors  la  maladie  se  jugait  par  un  flur 
» d'urines,  ou  de  ventre  , ou  par  une  hémorra- 
» gie  abondante  ; tel  fut  le  cas  d’HERACLlDE 
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» qui  logeait  chez  Arystocyde  : il  eut  une 
grande  hémorragie  avec  un  flux  de  ventre  et 
d’urines  , et  il  fut  jugé  le  vingtième  jour.  Le 
».  Domestique  dé  Phanagoras  ne  fat  pas  aussi 
• » heureux  ; il  n’eut  rien  de  tout  cela  , et 
» mourut. 

» L’hémorragie  fut  fréquente  dans  ces  fièvres  , 

» surtout  chez  les  adolescens  et  ceux  qui 
» étaient  dans  la  vigueur  de  l’âge  : la  plupart 
» de  ceux  qui  ne  l’éprouvèrent  pas  , périrent. 

» Ceux  qui  étaient  plus  avancés  en  âge  ,deve- 
» naient  ictériques  ,ou  ils  avaient  un  flux  de  ven- 
» tre , ou  la  dyssenterie , comme  cela  arriva  à 
» Bion  qui  demeurait  chez  StLENUS.  « 

» 11  y eut  aussi  des  dyssenteries  épidémiques 
> durant  l’été:  elles  survenaient  quelquefois' 
» après  l’hémorragie , comme  au  fils  d’ERATON 
» et  de  Mylus  : ils  furent  guéris  par  une  dys- 
» senterie.,  qui  parut  après  une  hémorragie  abon- 
» danfe  du  nez.  Tels  furent  les  mouvemens 
» de  l’humeur  dominante  de  ces  fièvres.  Lors- 
» que  riiéinorragie  n’avait  pas  lieu  vers  le  ju- 
» gement,  il  survenait  des  parotides,  dont  la 
» disparution  entraînait  des  pesanteurs  au  côté 
» gauche  , ou  à l’ischion.  Lorsque  les  douleurs 
se  manifestaient  après  le  jugement  avec  des 
» urines  ténues,  il  coulait  alors  un  peu  de  sang 
des  narines.  Antiphgn  fils  de  Critobule 
» eut  une  • hémorragie  vers  le  24.®;  elle  s’ar^* 
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» réta  ; et  il  fut  ju^é  au  Y ^tit  beau- 

» coup  de  femmes  malades  , mais  moins  que 
» d’hommes;  il  y en  mourut  moins  aussi.  Beau- 
w coup  furent  malades  dans  leurs  couches  , ou 
» après  leurs  couches , et  périrent.  La  fille  de 
>>  TélébülüS  mourut  au  6.®  jour  de  l’accou- 
» chement.  Plusieurs  femmes  attaquées  de  ces 
» fièvres,  eurent  leurs  régies  durant  la  maladie: 

» quelques-unes  eurent  aussi  des  hémorragies 
» nasales  ; et  beaucoup  de  filles  donnèrent  dans 
» ces  fièvres  les  premiers  signes  de  la  puberté.  « 

« L’hémorragie  et  les  régies  eurent  quelque- 
» fois  lieu  ensemble.  La  fille  de  DÉTHARSIS 
» eut  ses  régies  pour  la  première  fois  avec  une 
» grande  hémorragie  du  nez  : il  n’en  mourut 
» aucune  de  celles  qui  eurent  ces  différentes  cri- 
> ses , lorsque  celles-ci  avaient  les  conditions 
» requises.  Toutes  les  femmes  grosses  , qui  fu- 
» rent  malades  , firent  des  fausses-couches.  Les 
» urines  étaient  chez  plusieurs  , de  bonne  cou- 
» leur , mais  ténues  avec  sédiment  modique  et 
» bilieux.  Souvent  après  la  cessation  de  tous 
i>  ces  symptômes  , la^  dyssenterie  se  déclarait , 
y*  comme  à Xenophanes  et  a Critias.  Les  au~* 
» très  qui  eurent  des  urines  aqueuses,  abon- 
» dantes  , pures  et  ténues  , apres  le  jugement 
» annoncé  par  un  bon  sédiment , et  la  cessa- 
tion  de  tous  les  symptômes,  devinrent  aussi 
» dyssentériques'.  De  ce  nombre  furent  BiON 
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» qui  demeurait  chez  Silenus  , Cràtias  , qui 
» logeait  chez  Xenophanes  , et  la  fille  d’Are- 
» TON  épouse  de  Mnesistrate.  Observez  que 
» ces  malades  avaient  rendus  des  urines 

aqueuses.  « 

« Vers  le  lever  d’Arcturus  , beaucoup  de 
» malades  furent  jugés  au  onzième  jour , et 
» sans  rechùtes  ; ils  étaient  fort  assoupis  aux 
i»  approches  de  ce  tems.  La  maladie  attaqua 
» alors  les  enfans , et  il  en  mourut  moins  que 
» dans  les  autres  âges.  Les  fièvres  ardentes 
> régnèrent  surtout  vers  l’équinoxe , et  conti- 
>*  nuèrent  jusqu’aux  Pléiades , et  pendant  l’hi- 
» ver  ; plusieurs  devinrent  phrénétiques , et  la 
» plupart  moururent.  11  y avait  eu  aussi  quel- 
» ques  phrénétiques  durant  l’été  , mais  en  petit 
» nombre.  Les  fièvres  ardentes  mortelles  s’an- 
» nonçaient  par  les  signes  suivans.  La  fièvre 
» était  aiguë  dès  le  principe,  mais  peu  de  fris- 
» sons  j il  y avait  insomnie,  soif,  nausées, 
» anxiétés  , sueurs  modiques  au  front,  et  aux 
» clavicules  seulement  ; aucun  ne  sua  par  tout 
» le  corps  î les  malades  déliraient  beaucoup  , 
» et  montraient  de  la  frayeur  et  du  découra- 
» gement.  Leurs  extrémités  devenaient  froides 
» et  surtout  les  mains.  Les  redoublemens  arri- 
» voient  à jours  pairs  : la  plupart  éprouvaient 
» au  4.®,  de  très-grandes  douleurs  , et  des  sueurs 
» ordinairement  froides  : la  chaleur  ne  reve- 
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> nait  point  aux  extrémités  ; elles  restaient 
^ froides  et  livides;  et  ils  n’avaient  pas  de  soif  : 

> les  urines  étaient  noires,  en  petite  quantité, 
» ténues  ; et  les  déjections  étaient  supprimées  ^ 

point  de  saignement  de  nez , seulement  quel- 
5»  ques  gouttes  de  sang.  Les  rechûtes  n’eurent 
» pas  lieu  ; ils  mouraient  dans  la  sueur  le  6.® 
» jour.  Mais  tous  ces  symptômes  manquèrent 
>»  chez  les  phrénétiques  : ils  étaient  jugés  la 
» plupart  au  11.®  jour  , et  quelques-uns  au 
» 20.®,  Lorsque  la  phrénésiè  ne  se  déclarait 
» pas  , dans  les  trois  ou  quatre  premiers  jours , 
» la  maladie  qui  était  modérée  dans  le  prin- 
>»  cipe,  devenait  aiguë  vers  le  septième.  « 

« Il  y eut  un  g^'and  nombre  de  maladies  ; 
■»  ceux  qui  en  moururent , étaient  pour  la  plu- 
» part  des  adolescens  , des  jeunes-gens , des 
5»  hommes  dans  la  vigueur  de  l’âge  ; ceux  dont 
» la  peau  était  blanchâtre  , glabre  , les  cheveux 
» droits  et  noirs , ceux  qui  vivaient  dans  la 
» mollesse  et  l’oisiveté  , ceux  qui  avaient  la  voix 
» haute , petite  , rude  , les  bègues , les  hommes 
5»  colériques  et  beaucoup  de  femmes  de  ce 
» tempérament.  Dans  cette  constitution  , la 
» guérison  était  annoncée  par  quatre  signes 
■»  principaux  , l’hémorragie  du  nez , les  urines 
» abondantes , avec  un  sédiment  copieux  et 
» louable , un  flux  de  ventre  bilieux  ou  la  dys- 
» senterie  : il  était  rare  d’être  jugé  par  un  seul 


i38  ELÉMENS  DE  MEDECINE.’ 

» de  ces  signes  ; on  les  observait  tous  dans  le 
» plus  grand  nombre  ; et  quoique  leur  état  pa- 
» rut  plus  grave,  néanmoins  ils  étaient  sûrs  de 
» guérir.  Il  en  était-  de  même  des  femmes  et 
des  filles;  celles  dans  lesquelles  les  signes 
» précédens  parurent  avec  les  conditions  re- 
» quises  , ou  dont  les  régies  coulèrent  en  quan- 
» tiré  suffisante  , guérirent  toutes  sans  excep- 
» tion.  La  fille  de  Philon  avait  eu  une  grande 
» hémorragie  du  nez  ; mais  ayant  mangé  in- 
» considérément  au  7.®  jour , elle  mourut.  <x 
« Le  larmoiement  involontaire  dans  les  fiè- 
5>  vres  aiguës , et  surtout  tlans  les  ardentes , 
» pourvù  toutes  fois  qu’il  n’y  ait  pas  d’autres 
2>  symptômes  pernicieux  , fait  présager  une  hé- 
» morragie  du  nez  ; mais  si  les  autres  signes 
» sont  mauvais , au  lieu  de  l’hémorragie , ils 
» annoncent  la  mort.  Les  parotides  doulou- 
» reuses  qui  surviennent  dans  les  fièvres  , au 
» défaut  du  jugement , ne  se  résolvent , ni  ne 
» suppurent  ; elles  se  dissippent  par  un  flux 
« de  ventre  bilieux , ou  par  une  dyssenterie  , 
» ou  par  des  urines  avec  sédiment  ; comme  cela 
» arriva  à Hermippus  et  à Clazomène.  On 
» voit  en  quoi  consistaient  les  'jugemens  dans 
» ces  maladies  : ils  étaient  semblables  , ou  dif- 
» férens  entr’eux.  Les  deux  frères  qui  demeu- 
raient  auprès  du  Théâtre  d’Epigènes  , fu- 
» rent  attaqués  à la  même  heure  ; le  plus  âgé 
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» fut  jugé  au  6.®  jour,  et  le  plus  jeune  au  7.^; 

» ils  retombèrent , et  la  fièvre  les  reprit  tous 
» deux  à la  même  heure  cinq  jours  après  j ils 
» furent  jugés  entièrement  au  7.®.  La  plupart 
» eurent  après  cinq  jours  de  fièvre,,  sept  jours 
» d’intermissions,  et  furent  jugés  au  5.®  de  la 
« rechùte  : d’autres  après  sept 'jours  de  fièvre 
» et  trois  jours  d’intermisKion , furent  jugés  au 
» 7.®  de  la  rechute*  Quelques-uns  après  six 
» jours  de  fièvre  et  six  jours  d’intermission , 
» eurent  trois  jours  de  fièvre , puis  un  jour 
» dhntennission  , ensuite  un  jour  de  fièvre,  et  fu- 
rent  jugés.  Evagon  fils  de  Daipharses  fut 
>*  dans  ce  cas.  D’autres  encore  après  six  jours 
» de  fièvre^  et  sept  jours  d’intermission  , étaient 
» jugés  au  4.®  de  la  rechùte , comme  la  fille 
>»  d’Aglaïs.  C’est  ainsi  que.  se  jugeaient  les  ma- 
» ladies  de  cette  constitution  ; il  n’y  avait  point 
» de  guérison  sans- rechùte.,  et  la  guérison  de 
» la  rechùte  était  certaine  ; mais  plusieurs  mou- 
» raient  dans  ces  maladies , le  6.®  jour , comme 
» EpàMINONDAS  , SiLENUS  et  Philisgus  fils 
» d’Antagoras.  « 

î>  Lorsqu’il  survenait  des  parotides , le^  juge- 
» ment  avait  lieu  lei  20.®  jour.  Elles  se  dissi— 
» paient  sans  venir  à.<  suppuration , et  elles 
» étaient  emportées  par  la  voie  des  urines.  Elles 
» suppurèrent  chez  Craristonacte  qui  logeait 
»_chez  Heraclius  , et  la  servante  de  Scymnüs 
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» le  foulon  : ils  moururent  l’un  et  l'autre. 
» Quelques-uns  étaient  jugés  le  7.®  jour,  avaient 
» neuf  jours  d’interniission  , et  étaient  enfin 
» guéris  au  4.®  de  la  rechute.  D’autres  étaient 
» jugés  le  7.®  , avaient  six  jours  d’intermission 
» et  étaient  enfin  entièrement  jugés  le  7.®  de 
:»  la  rechute,  comme  Phanocrite  qui  demeu- 
» rait  chez  le  peintre  Gnaton.  « 

» Les  fièvres  ardentes  continuèrent  pendant 
» l’hiver , et  s’étendirent  jusqu’à  l’équinoxe  : 
» beaucoup  en  moururent  ; les  jugemens  chan- 
> gèrent  alors  : les  uns  étaient  jugés  d’abord  au 
» 5.® , avaient  ensuite  quatre  jours  d’intermîs- 
» sion , et  le  jugement  parfait  arrivait  au  4.® 
» de  la  rechùte  : ce  qui  faisait  en  tout  quatorze 
» jours  : ce  furent  principalement  les  enfans 
» et  les  personnes  âgées  qui  furent  ainsi  jugés: 
» les  autres  l’étaient  le  11,®  ; la  rechùte  arri- 
» vait  le  14.®  , et  le  jugement  absolu  au  20.®. 
» Lorsque  le  frisson  arrivait  le  2o.®  , le  juge- 
» ment  avait  lieu  le  40.®.  Plusieurs  eurent  des 
y>  frissons  dès  le  commencement  du  jugement  ; 
» et  ils  frissonnèrent  encore  dans  les  rechutes  lors 
» du  jugement.  11  y eut  peu  de  frissons  au  prin- 
» tems  , ils  furent  plus  fréquens  en  été , et 
» communs  en  automne  ; ils  l’étaient  encore 
» davantage  en  hiver  ; mais  alors  on  vit  cesser 
» les  hémorragies. 
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QUATRIÈME  COx^STlTUTION 
appelée  par  Hyppocrate  , 

Pestilentielle. 

\ 

I 

» Après  de  grandes  sécheresses  qui  avaient 

» précédé  l’année,  les  vents  soufflèrent  du  Midi, 

» vers  le  lever  d’Arctui us;  et  la  saison  devint 

» pluvieuse.  Durant  l’automne  , le  ciel  fut  cou- 

» vert,  nébuleux;  il  plut  beaucoup.  L’hiver 

» fut  doux , humide  , et  soufflé  par  les  vents 

» du  Midi.  Longtems  après  le  solstice  , et  aux 

» approches  de  l'équinoxe , le  froid  fut  très- 

» âpre  , les  vents  soufflèrent  du  Nord , et  il 

tomba  de  la  neige.  Au  printems  , les  vents 

» furent  méridionaux , mais  l’air  calme.  Il  plut 

» beaucoup,  et  constamment,  jusqu’à  la  Cani- 

» cule  : l’été  fut  serein  et  chaud , les  chaleurs 

» furent  violentes.  Les  vents  étésiens  soufflè- 

» rent  peu , et  par  intervalles.  Les  pluies  re- 

» commencèrent  vers  le  lever  d’Arcturus , par^ 

» les  vents  du  Nord.  Comme  l'année  fut  chaude  , 

» 

» humide  et  soufflée  par  les  vents  méridionaux, 
» il  n’y  eut  presque  point  de  maladies  en  hi— 
» ver , excepté  les  phtisies  dont  nous  parlerons 
» ci-après  ; mais  avant  le  printems , et  lorsque 
» les  froids  commencèrent  à paraître  , il  y eut 
» beaucoup  d’érysipèles , les  uns  occasionnés 
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» par  quelques  accidens  , et  les  autres  sans 
» cause  apparente  ; ils  furent  malins , et  firent 
» périr  beaucoup^  de  malades.  Les  maux  de 
» gorge  furent  fréquens  ; il  y eut  des  enroue- 
» mens  , des  fièvres  ardentes  , des  phrénésies  , 

» des  aphtes  brûlantes . des  tumeurs  aux  par- 
» ties  honteuses,  des  ophtalmies,  des  anthrax, 
» et  des  fiux  de  ventre»  Les  malades  éprou- 
» valent  du  dégoût  pour  les  alimens  ; les  uns 
» étaient  avec,  et  les  autres  sans  soif.  Les  uri- 
» nés  étaient  troubles,  épaisses  et  mauvaises; 
.»  de  longs  assoupissemens  et  de  l’insomnie  dans 
» les  intervalles.  Il  y avait  peu  de  'jugemens  , 
>>  et  encore  étaient-ils  difficiles.  II  y eut  des 
, » hydropisies  et  beaucoup  de  phtisies.  Telles 
» étaient  en  général  les  - maladies  'régnantes. 
» Elles  furent  nombreuses  et  mortelles  ; elles  at- 
» taquèrent  la  plupart  de  la  manière  suivante.  « 
» Les  érysipèles  étaient  occasionnés  par  des 
» accidens  légers,  tels  que  de’très'petites  blés- 
» sures  dans  quelques  parties  du  corps.  'Les  bles- 
» sures  à là  tête  étaient  funestes  aux 'sexagéMai- 
» res,  même  les  plus  légères;  elles  exigeaient 
» d’être  traitées  avec  le  plns  grand  soin.  Il  surve- 
» nait  à plusieurs  pendant  le  ‘traitement  , de 
» grandes  inflammations  ,>et  l’érysipèle  faisait  des 
i » progrès  très-rapides.  Il  s’établissait  pour  l’or- 
.»  dinaire  une  Suppuration  qui  consumait  une 
grande  partie  dcs^chairs  et  des  nerfs , et  même 
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» les  os  qui  tombaient.  Cette  suppuration  ne 
» fournissait  pas  un  vrai  pus  , mais  unè  sanie 
» putride  et  abondante.  Ceux  dont  l’érysipèle 
» occupait  la  tête,  perdaient  la  barbe  et  les  clie- 
» veux  ; les  os  se  dénudaient , se  détachaient , 
» et  il  s’écoulait  une  grande  quantité  d’humeurs. 
» Les  uns  avaient  de  la  fièvre  et  les  autres  étaient 
» sans  fièvre  : mais  ces  alfections  étaient  plus 
» effrayantes  que  mortelles.  Ceux  chez  lesquels 
» elles  se  convertissaient  en  suppuration  , 
» en  réchappaient  ; mais  si  l’inflammation  et 
» l’érysipèle  venaient  à disparaître , la  mort 
)*  arrivait  pour  l’ordinaire  ; il  en  était  de  même, 
» quelque  fut  la  partie  du  corps  affectée.  Plu- 
» sieurs  perdirent  le  bras  ou  l’avant  bras;  les 
» uns  avaient  le  côté  attaqué,  et  d’autres  une 
» partie  antérieure  ou  postérieure  : quelques- 
» uns  avaient  toute  la  cuisse,  et  d’autres  toute 
» la  jambe. et  tout  le  pied  découvert.  Mais  la 
» pire  de  toutes  ces  aflfections  , était  lorsque  l’é- 
» rysipèle  attaquait  ie  pubis  et  les  parties  hou- 
» teuses.  Tels  étaient  les  érysipèles  occasionnés 
3>  par  des  blessures  ou  autres  aceidens.  11  sur- 
vint  d’ailleurs  à beaucoup  de  malades  dans 
» ces  fièvres  , ou  même  avant  qu’elles  se  décia- 
» râssent , ou  après  , des  érysipèles.  Dans  tous 
» ces  diflerens  cas,  la  suppuration  ou  le  flux  de 
» ventre,  ou  des  urines  louables  , mettaient  le 
» malade  hors  de  danger;  mais  lors  qu’aucune 
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» de  ces  choses  n’arrivait , et  que  l’érysipèle  dis- 
» paraissait , la  mort  était  certaine.  La  plu- 
» part  des  érysipèles  parurent  au  printems.  Il 
» y en  eut  aussi  durant  l’été  , et  jusques  en 
» automne.  On  observa  chez  quelques-uns  beau- 
» coup  de  troubles , des  tumeurs  aux  environs 
» de  la  gorge , des  inflammations  de  la  langue, 
» et  des  abcès  autour  des  dents  , beaucoup 
» d’enrouemens , et  d’extinctions  de  voix , sur- 
» tout  dans  les  phtisies  commençantes , ainsi 
» que  dans  les  fièvres  ardentes  et  phrénétiques. 

» Les  fièvres  ardentes  et  les  phrénésies  com- 
» mencèrent  avant  le  printems , à la  suite  des 
» froids.  Ces  fièvres  régnèrent  surtout  dans  cette 
» saison  , et  furent  très-funestes.  Voici  quelle 
» était  leur  marche.  Les  malades  étaient  assou- 

> pis  dès  le  principe  , avec  anxiétés , frissons  , 
» fièvre  aiguë  ; peu  de  soif,  et  sans  délire.  Les 
» hémorragies  étaient  rares  et  modiques  : les  re- 
» doublemens  arrivaient  chez  la  plupart  , à 
» jours  pairs  : il  étaient  marqués  par  l’oubli , la 
-»  défaillance  et  l’extinction  de  la  voix*  Les  ex- 
» trémités  des  mains  et  des  pieds,  étaient  con- 
» tinuellement  froides , mais  plus  encore  dans 
» les  redoublemens  : la  chaleur  ne  revenait 

> que  lentement  et  imparfaitement , de  même 
» que  la  connaissance  et  la  parole.  Les  malades 

> étaient  continuellement  assoupis  sans  jouir 

d’un 
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» d’un  vrai  sommeil  ; ou  ils  avaient  des  insom- 
» nies  laborieuses.  La  plupart  avaient  un  fluji 
» d’humeurs  crùes  et  ténues , avec  des  déjec- 
» tions  fréquentes.  Les  urines  étaient  abon- 
» dantes  , ténues;  mais  ne  montraient  rien  de 
» critique  ni  d’avantageux  : on  n’observait  point 
» alors  de  signes  décrétoires  : il  n’y  avait  pomt 
V d’hémorragie  convenable  , point  d’abcès  cri- 
)>  tiques.  La  mort  arrivait  à jours  incertains  , 
» assez  souvent  vers  le  tems  de  la  crise  , tan- 
>*  tôt  après  une  aphonie  de  longue  durée,  plus 
» souvent  après  de  grandes  sueul's  Les  phré- 
» nésies  avaient  beaucoup  de  ressemblance  avec 
» les  fièvres  ardentes.  Point  de  soif;  le  deiire 
» n’était  pas  furieux  comme  c’est  l’oidinaire 
» dans  cette  maladie.  Les  malades  mouraient 
» dans  une  stupeur  comateuse.  Nous  parlerons 
» ci-après  des  autres  espèces  de  fièvres.  Les 
» aphtes  et  les  ulcères  à la  bouche  furent  très-* 
» communs  dans  cette  constitution.  Les  parties 
» honteuses  étaient  aussi  sujettes  aux  ulcères, 
» ainsi  que  les  aînés  ; il  s’y  formait  des  tumeurs 
» internes  et  externes.  Il  y eut  aussi  des  oph- 
» talmies  humides , très-opiniâtres  et  doulou- 
» reuses  : il  se  manifestait  tant  au-dehors  qu’en 
» dedans  des  paupières , des  petites  excrois- 

sances  ou  végétations  appelées  figues , qui 
î>  occasionnaient  souvent  la  cécité.  En  géné* 
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» ral  les  ulcères  poussaient  beaucoup  de  chairs 
» fongueuses  , surtout  aux  parties  de  la  généra- 
» tion.  Durant  l’été  il  y eut  un  grand  nombre 
d’anthrax  , et  de  grandes  pustules  appelées 
» seps  , beaucoup  de  dartres,  et  de  maux  du  bas- 
y*  ventre  cjui  étaient  tres-dangereux  j et  la  plu“ 
part  en  mouraient.  On  vit  aussi  des  tenes— 
>>  mes  très- douloureux  surtout  chez  les  enfans, 
> et  ceux  qui  n’avaient  pas  encore  atteints  l’âge 
» de  puberté  ; et  beaucoup  en  mouraient.  Il 
» y eut  des  lienteries  , et  des  dyssenteries  en 
» grand  nombre  : elles  étaient  sans  douleur , 
» quoique  violentes.  Les  déjections  étaient  bi- 
» lieuses  , grasses,  ténues  et  aqueuses.  La  ma- 
» liidie  prenait  souvent  cette  voie  tant  dans  les 
-»  fièvres  que  lorsqu’il  n’y  en  avait  pas  ; il  y 
» eut  aussi  des  tranchées  très-douloureuses,  et 
» des  affections  iliaques  très-graves.  Les  ma- 
» lades  évacuaient  des  matières  qui  y étaient 
» retenues  depuis  longtems  , sans  que  les  dou- 
» leurs  cessassent;  les  remèdes  étaient  inutiles 
» et  les  purgations  aggravaient  le  mal.  La  plu- 
» part  de  ceux  qui  étaient  ainsi  affectés  , mou- 
V » raient  promptement  ; d’autres  résistaient  plus 
» longtems.  En  général , dans  les  maladies  soit 
» longues  , soit  aiguës  , les  malades  périssaient 
» par  des  flux  de  ventre.  Le  dégoût  se  mani- 
» fe.stait  dans  toutes , et  surtout  dans  celles 
> accompagnées  de  symptômes  funestes.  Le« 
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>»  uns  avaient  de  la  soif,  et  les  autres  n’eu 
» éprouvaient  pas;  ou  elle  n’était  pas  exces- 
» sive,  et  les  malades  ne  buvaient  pas  trop. 

» Les  uiines  surpassaient  de  beaucoup  la  bois- 
» son,  et  elles  étaient  de  mauvaise  qualité; 

» elles  n avaient  ni  consistance,  ni  apparence 
» de  coction , ni  le  sédiment  ou  la  suspension 
» convenables.  Lorsque  la  suspension  et  le  sé- 
» diment  étaient  bons  , on  pouvait  augurer 
» favorablement  de  la  maladie  , et  c’était  un 
» des  meilleurs  signes  dans  cette  constitution  : 
» mais  la  plupart  rendaient  des  urines  qui  ne 
» signifiaient  que  colliquation  , trouble  , état 
» laborieux , et  défaut  de  crise.  11  y avait  de 
» l’assoupissement  et  surtout  chez  les  phréné- 
» tiques,  et  dans  les  fievres  ardentes.  Il  y en 
» avait  aussi  dans  toutes  les  grandes  maladies 
>>  accompagnées  de  fièvre  ; et  en  général  c’é- 
» tait  ou  un  assoupissement  profond  , ou  un 
» sommeil  court  et  léger.  « 

« Il  y eut  encore  plusieurs  autres  espèces 
’>  de  fièvres  , des  tierces , des  quartes , des  noc- 
» turnes  , des  continues;  des  chroniques,  des 
» il  1 égulieres , des  fievres  ax^ec  anxiétés,  et 
» d autres  qui  étaient  inconstantes.  Toutes  s’ac- 

compagnaient  d’un  grand  trouble  : on  obser- 
» vait  des  flux  de  ventre,  des  horror , des 
>»  sueurs  non  critiques,  et  des  urines  telles  que 

K 2. 
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» nous  les  avons  décrites  ; elles  étaient  de  Ion- 
» gue  durée.  Les  apostases  cjui  survenaient , n é- 
» taient  point  critiques,  comme  dans  les  au- 
» très.  Toutes  ces  maladies  se  jugeaient  diffi- 
» cilement,  ou  ne  se  jugeaient  point,  ou  deve- 
» naient  chroniques.  Quelques-uns  furent  ju- 
» gés  au  80. d’autres  moururent  d’hydropi- 
» sie  dans  la  convalescence;  plusieurs  devin- 
» rent  enflés  durant  la  maladie  , et  surtout 
les  phtisiques.  De  toutes  les  maladies,  la 
» phtisie  fut  la  plus  funeste  ; elle  commença 
>>  dès  l’hiver  ; parmi  ceux  qui  en  furent  atta- 
» qués , les  uns  étaient  alités  et  les  autres  ne  l’é- 
s>  taient  pas.  Les  premiers  moururent  pour  la 
» plupart  avant  le  printems  ; les  autres  conti- 
» nuèrent  d’avoir  la  toux  qui  se  calma  un  peu 
» pendant  leté;  mais  en  automne,  tous  furent 
» obligés  de  garder  le  lit  ; et  il  en  mourut  un 
très-grand  nombre  : plusieurs  restèrent  long- 
^ teins  malades.  Cette  maladie  commença  tout- 
à-coup  chez  quelques-uns;  ils  éprouvaient 
» des  horror  fréquens  , une  fièvre  continue 
5>  aiguë  , des  sueurs  incommodes  , intempestives 
» et  toujours  froides.  Le  refroidissement  était 
grand , et  la  chaleur  revenait  difficilement. 
» Le  ventre  était  resserré  et  tout-à-coup  de- 
» venait  très-relâché  : les  humeurs  se  précipi- 
i>  taient  de  la  poitrine  par  la  voie  des  intes- 
» tins.  Les  urines  étaient  abondantes  , mais  de 
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>*  mauvaise  qualité  , et  les  corps  s’exténuaient. 
» La  toux  était  continuelle  , les  crachats  mûrs  , 
» copieux  , liquides , et  sans  beaucoup  de  dou- 
» leurs  : l’expectoration  était  quelquefois  diffi- 
» cile  ; d’autrés  fois  se  faisait  sans  peine.  Le 
» mal  de  gorge  était  modéré,  et  les  malades 
» se  plaignaient  peu  de  la  salûre  de  l’humeur 
» qui  le  causait;  elle  coulait  abondamment  de 
» la  tête;  elle  était  visqueuse,  blanche,  liquide 
» et  écuineuse.  L’aversion  pour  les  alimens 
» était  le  signe  le  plus  pernicieux  dans  les 
» phtisies , ainsi  que  dans  les  autres  maladies , 
» comme  il  a été  dit  ci-dessus.  Ils  ne  prenaient 
» pas  volontiers  de  la  boisson  avec  les  alimens 
» et  ils  étaient  absolument  sans  soif , lourds , 
» assoupis  ; et  beaucoup  devenaient  enflés  et 
» hydropiques,  il  survenait  des  horror  et  du 
» délire  aux  approches  de  la  mort.  Les  phti- 
» siques  avaient  une  figure  glabre , blanche , 
» ou  un  peu  rouge  ; ils  étaient  surchargés  de 
» pituite  , et  leurs  omoplates  étaient  saillantes 
» comme  des  ailes  , tant  chez  les  hommes  que 
» chez  les  femmes.  Les  atrabiliaires  et  les  san- 
» guins  furent  sujets  aux  fièvres  ardentes  et 
» phrénétiques  , et  à la  dyssenterie  ; les  jeunes- 
» gens  eurent  des  ténesmes;  les  pituiteux,  de 
» longues  diarrhées  ; et  les  bilieux  des  déjec- 
» tiens  âcres  et  grasses.  » 

« Le  printems  fut  la  saison  la  plus  fâcheuse, 
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» et  celle  dans  laquelle  il  mourut  le  plus  de 
» malades  ; l’été  fut  la  plus  favorable , et  la 
» moins  meurtrière;  mais  en  automne  et  sous 
» les  Pléiades  il  périt  de  reclief  beaucoup  de 
» monde.  « 


Analyse. 

Les  intempéries  des  saisons  sont  les  causes 
les  plus  frequentes  des  maladies  épidémiques. 
Les  saisons  pèchent  par  l’excès  de  leurs  quali- 
tés , comme  par  celui  du  froid , du  chaud  , 
de  1 humidité  et  de  la  sécheresse,  ou  par 
leur  irrégularité.  Les  qualités  de  l’atmosphère 
dépendent  en  grande  partie  de  la  force  et  de 
la  direction  des  vents  , et  par  conséquent  les 
constitutions  sont  nécessairement  liées  avec  ces 
météores. 

Ces  causes  générales  sont  modifiées  par  le 
climat , le  lieu  de  l’habitation , les  alimens , 
l’âge  et  le  tempérament  qui  favorisent  ou  ré- 
priment l’action  de  ces  causes , et  produisent 
des  changcmens  plus  ou  moins  analogues  , ou 
plus  ou  moins  dilférens. 

Les  constitutions  peuvent  varier  de  bien  des 
manières;  car  les  degrés  de  froid,  de  chaud, 
d humidité  et  de  sécheresse  combinés  avec  l’ac- 
tion des  dilférens  vents,  présentent  un  grand 
nombre  de  résultats  divers.  On  peut  néan- 
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moins  à l’imitation  d’Hyppocrate  , réduire  tou- 
tes les  constitutions  à quatre  principales  dont 
chacune  pourrait  être  divisée  en  grande , mo- 
yenne, et  petite,  comme  l’a  proposé  Galien. 

De  ces  quatre  constitutions  décrites  par  Hyp- 
POCRATE  , la  première  ofFre  une  année  chaude 
et  sèche  ; la  seconde  une  année  froide  et  hu- 
mide , dans  la  troisième  le  Froid  et  la  séche- 
resse dominent , et  la  quatrième  enfin  est  une 
constitution  humide  et  chaude.  Loisquon  con- 
naît bien  ces  quatre  constitutions , on  a l’histoire 

de  toutes  les  épidémies. 

Hyppocrate  rapporte  quelquefois  les  saisons 
antérieures  aux  constitutions  dont  il  fait  le  tab- 
leau ; puis  il  décrit  les  quatre  saisons  qui  ont 
donné  lieu  à la  maladie  ; et  il  débute  par  l’au- 
tomne , d’après  l'usage  des  Grecs  qui  commen- 
çaient l’année,  au  mois  de  septembre. 

Hyppocrate  indique  dans  la  description  de 
chaque  saison  les  vents  qui  ont  régnés.  Il  les 
réduisait  tous  à deux  principaux  , le  vent  du 
Nord  et  le  vent  du  Midi , selon  que  leur  di- 
rection approchait  plus  ou  moins  de  l’un  ou 
l’autre  de  ces  deux  points  cardinaux.  Les  an” 
ciens  ne  les  distinguaient  pas  autrement.  Aris~ 
TOTE  dit  dans  sa  météorologie  , « que  les  vents 
» du  Levant  appartiennent  à ceux  du  Midi, 
i*  parce  qu’ils  sont  chauds  , et  les  vents  du 
» Couchant,  à ceux  du  Nord;  parce  quils 

^ I 


f 


i52  ELEMENS  de  MEDECINE. 

» sont  froids  « Hyppocrate  ne  mesurait  le 
chaud  et  le  froid  qu’au  sentiment  ; on  ignorait 
alors  les  thermomètres  : l’hygromètre  n’était 
point  non  plus  en  usage , et  il  estimait  l’hu- 
midité de  l’atmosphère  , par  la  quantité  des 
plires  qui  tombaient , et  qu'il  distinguait  en 
petites  , abondantes  , continuelles  et  interrom- 
pues, Presque  toujours  , il  joint  les  vents  à la 
pluie  et  à la  sécheresse. 

La  fièvre  ainsi  que  l’a  très-bien  dit  Sauvages, 
consiste  dans  l’excès  des  forces  vitales  sur  les 
forces  libres  ^ la  nature  en  l’excitant,  a toujours 
un  but  utile  : et  ses  efforts  tendent  au  bien  de  l’in- 
dividu. Sous  ce  rapport,  il  n’y  a qu’une  fièvre  j 
mais  elle  éprouve  une  multitude  de  modifica- 
tions, soit  par  rapport  aux  causes  qui  la  produi- 
sent , soit  par  rapport  à ses  complications;  car  il 
est  rare  qu’elle  soit  purement  nerveuse  ; ce  qui 
l'a  fait  diviser  en  genres  et  en  espèces. 

On  distingue  en  général  les  fièvres,  en  conti- 
nues et  en  intermittentes:.  Les  premières  sont 
celles  dans  lesquelles  les  efforts  que  fait  la  na- 
ture , pour  se  débarrasser  des  causes  morbifi- 
ques , sont  continus , et  ne  souffrent  pas  d’inter- 
ruotion  ; lorsque  ces  efforts  redoublent  et  dimi- 
nuent à des  tems  marqués  , on  les  appèle  rémit- 
tentes. 

Quand  la  fièvre  éprouve  des  interruptions  , et 
quelle  revient  périodiquement , c’est  une  fièvre 
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intermittente  , dont  l’espèce  est  déterminée  par 
l’intervalle  des  accès.  On  pourrait  considérer  à 
la  rigueur  les  rémittentes  , comme  des  intermit- 
tentes, dont  les  paroxismes  sont  tellement  rap- 
prochés , qu’il  ne  reste  entre-eux  aucune  apy- 
rexie. 

On  ne  doit  pas  regarder  la  fièvre  , ainsi  que 
l’ont  fait  quelques  médecins  , comme  n’ayant 
pour  unique  but  que  de  dépurer  les  humeurs;  il  y 
a des  fièvres  qui  ne  tendent  qu’à  procurer  l’ac- 
croissement , et  qui  se  terminent  par  le  jet  rapide 
de  tout  le  corps.  La  fièvre  comme  l’a  observé 
Sydenham,  qui  survient  aux  hommes  trans- 
plantés d?.ns  des  pays  éloignés  , parait  n’avoir 
pour  objet  que  de  mettre  le  corps  en  relation, 
avec  un  nouvel  ordre  de  choses  ; elle  est  souvent 
funeste  aux  personnes  faibles  qui  ne  peuvent 
déplover  l'appareil  des  moyens  convenables  pour 
soutenir  cet  effort* 

On  a divisé  les  fièvres  continues  en  conti- 
nentes , et  en  rémittentes*  Cette  distinction  est 
.importante,  quoiqu’à  la  rigueur  toutes  les  fièvres 
aient  des  red  jublemens  plus  on  moins  marqués. 
Mais  nous  appelons  rémittentes  ^ celles  dont  les 
redoublemens  sont  précédés  d’un  frisson  , ou 
.d’une  constriction  spasmodique  de  la  peau  (la 
chair  de  poule  ) ; telles  sont  les  fièvres  dont  le 
foyer  est  dans  les  premières  voies , ou  qui  sont 
compliquées  d’affections  gastriques.  Nous  noiU' 
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mons  continentes  , celles  dont  le  mouvement  se 
soutient  au  même  degré  de  vigueur , et  dont 
les  redoubleinens , lorsqu’elles  en  éprouvent  dans 
un  degré  marqué  , sont  indépendans  de  leur  na-  . 
ture  , et  seulement  décidés  par  l’action  de  quel- 
ques causes  étrangères  a la  fievre , comme  les 
émotions  de  Vàme  , les  alimens  , les  boissons  , les 
remèdes  , et  surtout  la  révolution  diurne  ; telles 
sont  entr’autres  les  affections  inflammatoires  , et 
toutes  les  fièvres  dont  le  foyer  est  hors  des  voies 
gastriques.  11  est  constant  qu  en  pleine  santé  la 
chaleur  est  augmentée  à la  fm  du  Jour , d’un  ou 
deux  degrés  ; mais  elle  diminue  la  nuit  , 
et  se  .trouve  le  matin  à son  état  ordi- 
naire. Ce  redoublement  marque  par  la  cha- 
leur du  soir,  dans  la  fièvre  décidément  conti- 
nente , ne  s’accompagne  ni  du  frisson  , ni  du  res- 
serrement spasmodique  de  la  peau* 

Cette  distinction  des  continues  en  continentes 
et  en  rémittentes,  sert  à faire  connaître  le  vrai 
siège  de  la  fièvre  et  ses  complications.  Le  carac- 
tère rémittent  de  la  fièvre  désigne  une  affection 
des  premières  voies , ou  des  parties  circonvoi- 
sines  : c’est  un  fait  bien  prouvé  par  un  grand 
nombre  d’observations  , que  la  remittence  dé- 
pend ordinairement  des  sabdrres  nidulantes 
dans  les  premières  voies  , ou  d’une  affecti- 
on nerveuse  qui  y est  établie  ; et  que  la 
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fièvre  continente  a son  foyer  hors  des  organes 
gastriques. 

Les  fièvres  épidémiques  sont  intermittentes , 
ou  continues.  Dans  les  quotidiennes  , c’est  la  pi- 
tuite qui  domine  ; dans  les  tierces , la  bile  ; et 
dans  les  quartes  l’atrabile , ou  la  diathèse  atra- 
bilioso-pituiteuse.  Quant  aux  continues, les  fièvres 
ardentes,  sont  décidées  par  la  diathèse  bilieuse; 
les  fièvres  phrénétiques,  par  celle  inflammatoire  , 
ou  par  la  bile.  Les  hémitritées  reconnaissent  pour 
principe  l’altération  de  la  pituite  et  de  la  bile 
tout  à la  fois  : les  mouvemens  inégaux  de  ces 
deux  humeurs  causent  la  différence  des  pa- 
roxismes.  On  voit  dans  la  seconde  et  la  qua- 
trième constitution  que  les  intermittentes  dû- 
rent  leur  naissance  à l’humidité.  On  voit  aussi 
que  les  quotidiennes  furent  plus  fréquentes  que 
les  autres  intermittentes  dans  la  seconde  cons- 
titution , par  rapport  à l’humidité  réunie  au 
froid,  et  qu’elles  durèrent  davantage. 

Les  fièvres  continues  «des  constitutions  épidé-  ^ 
miques  d’HYPPOCRATE  peuvent  se  réduire  à deux 
genres  principaux  , les  ardentes,  et  celles  aux- 
quelles il  a conservé  le  nom  générique  de  con- 
tinues ; il  distinguait  celles-ci  des  autres  par  leur 
marche  qui  est  plus  uniforme  et  moins  brusque. 

Les  fièv  res  épidémiques  peuvent  être  distin- 
guées en  Bénignes  et  en  Malignes  L'eusthatie 
et  L’eucrisie , c'est-à-dire , la  régularité , et  les 


i56  ÉLÉMENS  DE  MÉDECINE. 

/ 

crises  salutaires  constituent  la  bénignité.  Les 
conditions  opposées  établissent  la  malig'nité.  Les 
fièvres  ardentes  de  la  première  et  de  la  seconde 
constitution  étaient  bénignes  : la  plupart  de 
celles  de  la  troisième  et  de  la  quatrième  étaient 
malignes. 

Les  maladies  ne  sont  régulières  , et  ne  donnent 
l’espérance  d’une  crise  prompte  et  heureuse , que 
quand  elles  ont  le  caractère  humoral , et  qu’il 
s’y  établit  une  réprocité  d’actions  entre  l’épi- 
gastre et  l’organe  extérieur  , telle  que  la  force 
excentrique  se  développe  librement.  Telle  est, 
pour  en  donner  un  exemple  , la  fièvre  tierce 
vernale  appelée  exquise  par  Hyppocrate  et  qui 
ne  s’étend  pas  au  de-là  du  septième  accès.  Dans 
le  principe  du  paroxisme  , tout  l’effort  se  porte  à 
l’intérieur  ; mais  il  est  bientôt  renvoyé  au.  de- 
hors , et  y décide  au  bout  de  quelques  heures 
une  sueur  qui  en  est  la  crise.  La  terminaison  de 
cette  fièvre  n’est  pas  aussi  prompte  , ni  aussi 
aisée  en  automne  oii  l’action  se  développe 
plus  difficilement,  à la  circonférence*  La  fièvre 
maligne  , est  celle  dans  laquelle  domine  le 
caractère  nerval. 

Dans  cette  espèce  de  hèvre , les  forces , sont 
trop  concentrées  dans  l'intérieur  , ou  se  portent 
en  trop  grande  quantité  à la  circonférence  ; et 
la  coction  en  est  empêchée  ou  retardée.  Dans  le 
premier  cas , il  y a surcharge  d’action  dans  fé- 


CONSTITUTIONS  EPIDEMIQUES.  157 

pigastjre  ; et  dans  le  second  , ce  centre  princi- 
pal est  dans  l'atonie.  Une  mort  plus  ou  moins 
prompte  est  souvent  la  suite  de  ces  deux  états. 
Observez  que  l’on  voit  quelquefois  dans  le  cours 
des  mêmes  maladies  , dominer  alternativement  le 
caractère  nerval  et  le  caractère  humoral.  Cest 
un  signe  très-favorable  quand  une  maladie  dé- 
cidément nervale  dans  le  principe  , devient  hu- 
morale  ; et  c’est  le  contraire  , quand  celle-ci 
prend  le  caractère  nerval. 

Ce  que  j’ai  dit  das  fièvres  continues , soit 
continentes  , soit  rémittentes  doit  aussi  s’ap- 
pliquer aux  intermittentes.  Il  y en  a de  très- 
malignes  et  de  mortelles , et  entr’autres  celles 
dont  a parlé  Torti.  Ces  fièvres  produites  par 
le  miasme  des  marais  , donnent  la  mort  dans 
peu  de  tems  , lorsqu’on  n’en  arrête  pas  promp- 
tement les  accès  par  le  quinquina  donné  à forte 
dose.  Elles  s’accompagnent  des  symptômes  les 
plus  graves  , comme  la  lypirie  qui  dure  pen- 
dant tout  l’accès  , les  affections  convulsives'  ou 
comateuses,  la  gêne  de  la  respiration,  etc.  Un 
phénomène  singulier  qu’offre  le  sang  tiré  de 
la  veine  des  personnes  affectées  de  ces  fièvres, 
c’est  qu’il  contient  ordinairement  des  petits  vers 
semblables  à de  la  graine  de  courge.  ..  > < 

Toutes  les  fièvres  intermittentes  ont  trois 
teins , celui  du  froid,  de  la  chaleur  , et  de  la 
crise  de  l’accès. 
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Le  froid  fébril  établit  généralement  le  pre- 
mier période  de  la  fièvre  ; les  anciens  en  comp- 
taient trois  sortes,  le  froid  simple,  horripi- 
îation , ou  perfrigerium;  2°.  le  frissonnement  , 
liorror  , qni  est  un  spasme  de  la  peau,  ou  chair 
de  poule  ; 3®*  le  frisson  ou  rigor , qui  est 
accompagné  de  froideur  et  d’engourdissement  , 
et  quelquefois  de  la  secousse  des  membres 
et  du  claquement  des  dents  ; il  commence 
presque  toujours  par  l'épine  dorsale  dans  les 
hommes,  et  par  les  lombes  dans  les  femmes* 

Le  froid  fébril  arrive  non  seulement  dans  le 
commencement  du  paroxisme  des  fièvres  in- 
termittentes et  rémittentes  ; mais  il  survient  en- 
core quelquefois  dans  le  cours  des  fièvres  con- 
tinues. Dans  ce  dernier  cas  , ou  il  annonce  une 
crise  salutaire  , ou  la  mort.  Il  est  le  précurseur 
de  la  crise , lorsqu’il  est  suivi  de  la  sueur*  Il  est 
funeste,  quand  il  a lieu  au  6®.  jour,  ou  lorsque 
le  malade  est  très-faible. 

Le  froid  'fébril  est  l’effet  du  refoulement  de 
l’action  , de  la  circonférence  au  centre.  En  gé- 
néral il  ne  dépend  pas  d’une  diminution  réelle 
de  chaleur.  Le  plus  souvent  il  n’existe  qu’au 
sentiment  du  malade,  et  non  au  thermomètre  ; 
il  est  rare  que  les  parties  soient  vraiment  refroi- 
dies ; dans  ce  dernier  cas  , le  froid  dépend  de 
la  petitesse  , ou  de  la  rareté  des  inspirations  , 
ou  d’un  état  particulier  du  système,  qui  est  tel 
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que  le  sang  ne  recouvre  pas  dans  les  dernieres 
extrémités  artérielles  , Thidrogène  et  le  carbone 
dans  la  même  prôportion  que  dans  1 état  natu- 
rel ce  qui  fait  qu’il  ne  s’en  dégage  qu’une  bien 
plus  petite  quantité  de  calorique.  Le  plus 
souvent  , comme  l’ont  observé  Haller  et  De- 
HAEN,  la  chaleur  mesurée  par  le  lhermomètre 
de  Réaumur,  dans  le  premier  péiiode  de  la 
fièvre  , se  trouve  non  seulement  au  même  de- 
gré que  dans  l’état  naturel  , mais  quelquefois 
elle  passe  ce  degré  et  augmente  de  12  à ig, 
ce  qui  est  le  terme  le  plus  haut  auquel  puisse 
s’élever  la  chaleur  animale  dans  les  fièvres  les 
plus  ardentes.  On  a observé  ce  degré  de  cha-  - 
leur  animale,  lorsque  le  malade  se  plaignait 
d’un  froid’  glacial  insupportable.  La  sensation' 
du  froid  fébril  est  donc  dans  la  plupart  des 
cas  une  sensation  fausse,  qui  ne  dépend  pas 
dé  la  diminution  réelle  du  calorique,  mais 
d’un  resserrement  spasmodique  de  la  peau  au- 
quel la  nature  a attaché  1 habitude  de  la 
sensation  du  froid,  pareeque  celui-ci  occasi- 
onne un  semblable  resserrement.  Dans  le  iems 
du  frisson  , la  force  concentrique  devient  la 
dominante  , le  corps  se  resserre,  le  calibre  des 
vaisseaux  diminue,  et  les  humeurs  se  poitent 
à l’intérieur. 

Le  second  période  de  la  fievre  est  marqué 
^ar  une  réaction  plus  ou  moins  forte , ou  plu- 
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tôt  par  la  dominance  de  la  force  excentrique  ; 
il  est  appliqué  à renvoyer  l’action  du  dedans 
au  dehors . les  inspirations  deviennent  alors 
plus  libres  et  plus  fréquentes,  ou  plus  profondes, 
et  la  chaleur  se  développe.  Le  corps  acquiert 
alors  un  état  contraire  au  précédent , il  semble 
se  gonfler  et  s’accroître  , la  masse  des  hu- 
meurs se  porte  au-dehors , et  les  viscères  se 
dégagent  de  la  surabondance  des  humeurs  dont 
ils  étaient  accablés  lors  du  resserrement  fébril. 

Lorsque  la  distribution  des  forces  s’établit 
uniformément  dans  le  période  de  la  chaleur  , 
les  spasmes  cessent  pour  la  plupart  ; il  n’en 
existe  plus  que  dans  les  parties  les  plus  exté- 
rieures, ou  dans  les  plans  les  plus  superficiels 
de  la  peau.  Le  spasme  encore  subsistant  dans 
ces  parties , se  fait  remarquer  par  la  séche- 
resse de  l’organe  cutané.  Observez  que  la  sueur 
n’est  point  un  effet  nécessaire  de  la  chaleur  , 
comme  quelques  médecins  l’ont  prétendu , car 
le  plus  souvent  elle  n’a  pas  lieu  dans  la  vigueur 
de  l’accès , quoique  la  chaleur  soit  alors  la  plus 
forte*  L’observation  prouve  qu’elle  ne  coule 
qu’à  une  température  modérée  , et  qu’elle  est 
également  empêchée,  quand  celle-ci  est  trop 
forte  comme  quand  elle  est  trop  faible. 

La  chaleur  n’est  point , comme  le  prouve 
l’observation  , en  raison  de  la  fréquence  et  de 
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la  force  des  pulsations  du  cœur  et  dés  artères  j 
comme  le  prétendent  les  mécaniciens  ; elle  ne 
peut  croître  au-delà  du  12  à 13  dei>;rés.  Ce 
Inaximiim  dé  la  chaleur  animale  rassure  con- 
tre les  terreurs  de  Boerhaave  qui  craignait 
que  les  humeurs  se  coagulâssent  par  l’ac- 
tion de  la  chalêur  fébrile.  Lés  expériences  du 
Docteur  Martine  , ont  prouvé  que  les  hu- 
meurs animales  , comme  la  sérosité  du  sang  , 
l’albumine  etc.  pouvaient  soutenir  sans  éprouver 
de  coagulation , un  degré  de  chaleur  supérieur 
à celui  que  produit  la  fièvre  la  plus  forte , et 
qu’elles  restaient  fluides  jusqu’au  156  ® degré 
de  chaleur  du  . thermomètre  de  FarenhEit. 

La  sueur  est  un  des  grands  moyens  de  so- 
lution qu emploie  la  nature  dans  les  maladies; 
mais  elle  n’est  vraiment  critique  que  dans  les 
flevres  continenteSi  Celle  qui  parait  dans  le 
déclin  de  la  maladie  n’emporte  pas  toujours  la 
cause  ou  les  produits  morbifiques  : elle  n’est 
souvent  que  leffet  de  la  décomposition  de  l’ap- 
pareil des  mouvémens  fébrils  , et  de  la  solu- 
tion du  spasme  qui  se  fait  le  plus  ordinaire- 
ment par  un  effort  brusque.  C’est  sous  cô 
rapport  que  l’on  doit  considérer  l’utilité  des 
sueurs  , dans  les  hémorragies  qui  surviennent 
dans  les  fièvres*  Elles  indiquent  que  les  forces 
reprennent  leur  mode  de  distribution  ordinaire 
* T.  /.  L 
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et  quelles  circulent  librement  du  centre  à la 
circonférence. 

Les  fièvres  ardentes  de  la  première  consti- 
tution furent  les  plus  régulières,  et  en  petit 
noin])re  ; YEustathie  était  parfaite , et  il  y eut 
peu  d’hémorragies.  Les  ardentes  de  la  seconde 
constitution  furent  aussi  de  toutes  celles  qui 
régnèrent  alors,  les  plus  bénignes.  Il  y eut 
très- peu  de  malades  : les  hémorragies  furent 
rares  et  modiques  ; point  de  déhre  ; et  tous 
les  symptômes  étaient  modérés  : elles  se  termi- 
naient au  7.®  jour,  ou  au  7.^  accès  , quand  elles 
étaient  intermittentes  ; personne  n’en  mourut  ; 
et  il  n’y  eut  point  de  phrénétiques.  Néanmoins 
ces  fièvres  quoique  bénignes  , ne  furent  pas 
parfaitement  régulières  ; elles  dégénèrent  sur 
la  lin  en  intermittentes;  leur  nature  était  al- 
térée par  la  constitution  régnante  qui  était  peu 
favorable  à la  dégénération  bilieuse.  Ainsi  il  n’est 
pas  étonnant  que  les  fièvres  ardentes  de  cette  cons- 
titution aient  été  bénignes  , et  que  les  symp- 
tômes ordinaires  aient  manqué,  ou  aient  été 
très  modérés.  Hyppocrate  ne  considère  dans 
les  ardentes  bénignes  , que  les  hémorragies  , le 
délire  , les  jours  de  crise  , sans  faire  mention 
des  déjections  et  des  urines.  Dans  les  conti- 
nues bénignes,  il  ne  fait  attention  au  contraire 
qtfa<rix  déjections,  aux  urines,  aux  sueurs,  aux 
jours  de  jugement  et  point  du  tout  au  délire 
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et  aux  hémorragies.  Les  ardentes  de  même  que 
les  phrénétiques , renferment  tout  ce  que  les 
fièvres  ont  de  plus  aigu , et  manifestent  toute 
la  violence  des  efforts  de  la  nature.  Dans  les 
continues , ces  efforts  sont  moins  vifs  et  se  font 
a plusieurs  reprises.  Dans  les  unes  fhumeur 
morbifique  agit  avec  impétuosité  ; dans  les  au- 
tres J elle  est  plus  ténace , et  l’orgasme  est 
moins  sensible  : ici  la  violence  des  crises  est 
jîlus  a craindre;  la  le  défaut  de  crises  est  plus 
fréquent. 

Hyppocrate  observe  seulement  dans  les  ar- 
dentes de  la  troisième  constitution,  les  mou- 
vemens  qui  furent  différens  selon  fâge,  le  tem- 
pérament et  le  sexe.  Il  remarque  entr’autres 
que  tous  ceux  qui  eurent  des  hémorragies  avec 
les  conditions  requises  , guérirent  ; que  ceux  qui 
n en  eurent  point , éprouvèrent  des  frissons  vers 
le  tems  du  jugement  et  suèrent  ; quelques-uns 
devinrent  ictériques  le  sixième  jour,  et  eurent 
ensuite  de  copieuses  urines,  ou  le  flux  de 
ventre , ou  des  hémorragies  ; mais  la  plupart 
de  ceux  qui  n’eurent  pas  d’hémorragies , péri- 
lent  : quelquefois  au  lieu  d’hémorragies  , il  sur- 
venait des  parotides  dont  la  disparition  était 
suivie  de  douleurs  aux  hanches  , d’urines  té- 
nues, et  enfin  d’hémorragie  nasale.  En  un  mot 
il  y avait  quatre  signes  favorables , l'hémorra- 

L 2. 
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gie  avec  les  conditions  requises  : les  urines  abon- 
dantes avec  un  sédiment  louable  et  copieux  ; 
le  flux  de  ventre  bilieux;  et  la  dyssenterie.  Il 
expose  ensuite  les  différentes  crises  qui  arri- 
vaient aux  femmes  , les  accidens  qu’éprouvaient 
qelles  qui  étaient  grosses , et  enfin  la  qualité 
des  urines  et  des  déjections  dans  la  plupart 
des  maladies.  Mais  lorsqu’il  parle  des  fièvres 
ardentes  malignes , il  raconte  tous  les  symptô- 
mes pernicieux  qui  les  accompagnaient.  On 
reconnaissait,  dit-il,  aux  signes  suivans , celles 
qui.  devaient  être  funestes.  11  y avait  fievre  ai- 
guë , petits  frissons  , insomnie  , anxiété , soif , 
nausées  , petites  sueurs  au  front  et  aux  clavi- 
cules. Aucun  ne  sua  par-tout  le  corps  : ils  dé- 
liraient beaucoup.  La  frayeur  et  le  découra- 
gement s’emparaient  d’eux  : les  extrémités  étaient 
froides , les  mains  encore  plus  que  les  pieds. 
Les  redoublemens  arrivaient  à jours  pairs  ; le 
quatrième  jour  était  le  plus  fâcheux  : beaucoup 
de  sueurs  froides  ; la  chaleur  ne  revenait  point 
aux  extrémités  ; elles  étaient  livides  et  froides  : 
point  de  soif,  des  urines  noires,  modiques  ez 
ténues  : les  déjections  supprimées  ; point  d’hé- 
morragie ; seulement  il  coulait  quelc^ues  gouttes 

^ * 

de  sang  des  narines.  Il  n’y  avait  point  de  re- 
chiites  dans  ces  maladies  : ils  mouraient  le 
sixième  jour  dans  les  sueurs. 

Dans  la  4.®  constitution  il  y avait  affection 
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comateuse  dès  le  principe  , avec  nausées  , Jior- 
ror,  fièvre  aiguë,  peu  de  soif,  point  de  de- 
lire  ; et  les  hémorragies  étaient  très-modiques  : la 
plupart  avaient  des  redoublemens  en  jours  pairs; 
ceux-ci  étaient  marqués  par  l’oubli,  la  défail- 
lance , et  l’aphonie.  Les  extrémités  des  pieds 
et  des  mains  étaient  toujours  froides  et  surtout 
dans  les  redoublemens  ; la  chaleur  ne  revenait 
que  lentement  et  imparfaitement;  ils  recou- 
vraient alors  la  connaissance  et  la  parole  ; ils 
étaient  ou  perpétuellement  assoupis  sans  un  vrai 
sommeil , ou  dans  des  insomnies  laborieuses. 
La  plupart  avaient  un  flux  d’humeurs  crues  et 
ténues.  Les  déjections  étaient  fréquentes  : les 
urines  copieuses,  crues,  ténues,  sans  rien  de 
critique  ni  d’avantageux.  On  n’observait  d’ail- 
leurs aucun  autre  signe  décrétoire  : point  d’hé- 
morragie convenable  , ni  aucune  métastase  cri- 
tique. Ils  mouraient  à jours  incertains , com- 
munément vers  le  jour  du  jugement,  quelques- 
uns  apres  une  aphonie  de^  longue  durée , et 
beaucoup  dans  les  sueurs.  Dans  les  inflamma- 
tions de  cette  constitution  , la  suppuration  était 
le  signe  le  plus  avantageux  , ensuite  le  flux  de 
ventre  , et  des  urines  louables. 

Les  continues  de  la  2®.  constitution  qui 
étaient  de  nature  pituiteuse , n’avaient  qu’un  seul 
signe  de  guérison  , la  strangurie.  Le  défaut 
d'appétit  et  surtout  l’aversion  constante  pour 
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les  alimeiis , était  le  signe  le  plus  funeste  , dans 
ces  fièvres,  de  même  que  dans  les  phtisies,  et 
en  général  dans  les  maladies  de  la  4®.  Mais  la 
longue  durée  de  ces  fièvres  dans  des  sujets 
de  tempérament  difFérent  , emportait  nécessai- 
rement une  grande  inégalité  dans  les  symptô- 
mes et  dans  la  manière  dont  ils  se  succédaient. 
Les  diverses  métastases  auxquelles  elles  étaient 
sujettes , en  sont  une  preuve.  Leur  descrip- 
tion ne  pouvait  donc  pas  se  faire  de  la  même 
manière  que  celle  des  ardentes  ; c’est  pour- 
quoi Hyppocrate  s’est  borné  à donner  l’his- 
toire de  chaque  symptôme  des  fièvres  conti- 
nues malignes , au-lieu  que  dans  les  ardentes  , 
il  expose  celle  de  la  maladie. 

Il  y avait  aussi,  dit  Hyppocrate  , des  fièvres 
tout-à-fait  continues,  dont  les  paroxismes  sui- 
vaient l’ordre  tierçaire  , un  accès  faible  ou 
modéré  , et  celui  du  lendemain  très  violent. 
Ces  fièvres  étaient  les  plus  graves  , les  plus  lon- 
gues et  les  plus  fâcheuses  de  toutes  celles  de 
cette  constitution  : modérées  dans  le  commen- 
cement, elles  allaient  toujours  en  augmentant, 
redoublaient  aux  jours  critiques  et  devenaient 
pires  qu’auparavant  : elles  diminuaient  alors  un 
peu  ; mais  la  rémission  était  suivie  de  plus  vio- 
lens  redoublemens  dans  les  jours  critiques;  et 
les  dangers  étaient  plus  grands.  Dans  toutes 
ces  fièvres  les  frissons  étaient  vagues  et  irré— 
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guliers , mais  moins  fréqiieris  et  plus  petits  que 
dans  les  autres.  Il  y avait  beaucoup  de  sueurs , 
mais  elles  étaient  très  modiques , en  compa- 
raison des  autres  fièvres  ; et  loin  de  soulager , 
elles  étaient  absolument  nuisibles.  Le  froid  des 
extrémités  était  grand,  la  chaleur  revenait 
difficilement  ; 1 ’insomnie  n’était  pas  coinplette; 
il  y avait  surtout  dans  ces  fièvres  de  l’assou- 
pissement. Le  flux  de  ventre  qui  était  com- 
mun dans  les  autres  maladies,  était  beaucoup 
plus  fâcheux  dans  celles  ci.  Les  urines  étaient 
crues,  ténues,  sans  côuleur,  et  ne  donnaient 
que  fort  tard  des  signes  de  coction  ; elles 
étaient  épaisses,  troubles,  sans  sédiment  et  non 
cuites  j ou  modiques  et  mauvaises  avec  un 
sédiment  crud  ; et  la  toux  survenait , sans  ap- 
porter aucun  changement.  La  plupart  de  ces 
symptômes  duraient  longtems  ; ils  étaient  irré- 
guliers et  ne  se  jugeaient  pas  , tant  dans  les  cas 
mortels  que  dans  ceux  de  guérison.  Lorsqu’ils 
cessaient  , ce  n'était  que  pour  peu  de  tems* 
Quelques  malades  furent  néanmoins  jugés , mais 
en  petit  nombre  ; et  la  crise  la  plus  prompte 
arriva  au  80.®  jour.  Quelques-uns  de  ces  der- 
niers eurent  des  rechùtes  ; et  plusieurs  restè- 
rent malades  durant  l’hiver.  Dans  la  plupart 
la  maladie  finit  sans  crise  ; et  cela  eut  lieu 
pour  ceux  qui  guérirent , comme  pour  ceux  qui 
moururent. 
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Ces  maladies  étaient  sujettes  à beaucoup  c/’u- 
crisies.  Le  signe  le  plus  mortel  était  l'aversion 
pour  toutes  sortes  d’alimens  : ce  signe  avait  lieu 
surtout  dans  ceux  dont  les  autres  symptômes 
étaient  mauvais,  La  soif  n’était  pas  grande.  En 
conséquence  de  la  longue  durée  des  souffran- 
ces et  de  l’e^fténuation  , il  se  formait  des  apos- 
tases,  ou  trop  grandes  relativement  au:?C  forces 
des  malades  , ou  trop  modiques  pour  être  de 
quelque  utilité  ; et  le  prompt  reflux  des  hu- 
meurs rendait  la  maladie  pire  qu’auparavant. 
Ces  apostases  étaient  des  dyssenteries , des  té- 
nesmes, des  lienteries , des  flux;  quelques-uns 
devinrent  hydropiques  avec  ou  sans  ces  affec- 
tions. Lorsque  quelqu’une  de  ces  apostases  se 
faisait  avec  violence  , le  malade  était  enlevé 
tout-à-coup:  lorsqu’elle  était  trop  modique, 
elle  n’était  d’aucune  utilité.  Tels  furent  des 
petits  exanthèmes  qui  ne  formaient  point  de 
dépôts  proportionnés  à la  grandeur  du  mal , et 
qui  disparaissaient  tout  aussitôt  ; ou  des  paroti- 
des qui  disparaissaient  sans  signe  de  solution. 
Dans  quelques-uns  , l’humeur  se  déposait  aux 
articulations  et  surtout  à l’ischion  : rarement  le 
dépôt  était  critique , et  les  malades  retombaient 
d .v  leu?'  premier  état,  Ces  maladies  étaient 
funestes  à beaucoup  de  personnes  , mais  sur- 
îp  < X enfans  sevrés  , à ceux  de  l’âge  de  huit 
â dix  4us,  et  jusqu’à  la  puberté.  On  pbservait 
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dans  ceux-ci  une  combinaison  des  derniers  symp- 
tomes  avec  les  précédens  qui  avaient  souvent 
lieu  dans  les  autres  âges  sans  être  compliqués 
avec  eux.  La  strangurie  était  l’unique  signe 
salutaire  , celui  auquel  beaucoup  de  ceux  qui 
étaient  dans  le  plus  ^rand  péril  durent  leur 
salut , lorsque  l’apostase  se  fit  par  cette  voie: 
Elle  fat  observée  dans  la  plupart  des  malades  , 
et  surtout  dans  ceux  des  âges  que  je  viens 
d’indiquer.  11  se  faisait  alors  tout-à-coup  un 
grand  changement  ; les  flux  du  plus  mauvais 
caractère  cessaient  incontinent , les  malades 
recouvraient  l’appétit , et  n’avaient  point  d’a— 
version  pour  aucune  espèce  d’alimens  ; la  fièvre 
se  calmait  ; mais  la  strangurie  durait  longtems 
et  faisait  beaucoup  souffrir.  Les  urines  étaient 
copieuses  , épaisses  , variées  , rouges  , purulen- 
tes , et  causaient  de  grandes  douleurs.  Tous 
ceux  qui  furent  dans  ce  cas  , guérirent. 

L év enement  malheureux  dans  les  fièvres  ar- 
dentes malignes  , était  annoncé  dès  les  pre- 
miers jours  , par  le  concours  et  la  succession 
rapide  des  signes  funestes  ; il  l'était  dans  les 
continues  plutôt  par  la  persévérance  d’un  ou  de 
plusieurs  signes  funestes  , les  autres  étant  éga- 
lement communs  aux  maladies  suivies  de  la 
guérison  et  à celles  qui  se  terminaient  par 
la  mort. 

On  voit  que  les  choses  qui  fixaient  princi- 
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paiement  l’attention  d'HYPPOCRATE  dans  les 
fièvres  se  réduisaient  aux  suivantes,  les  pa- 
roxismes  , le  froid , la  cheleur , les  sueurs  , le 
sommeil,  la  veille,  les  déjections,  les  urines, 
la  toux,  les  crachats  , le  dégoût  , les  nausées, 
la  soif,  l’adipsie,  le  délire,  la  fureur,  les  apos- 
tases , les  crises , les  acrisies , les  rechùtes  , les 
signes  funestes,  et  les  signes  salutaires. 

Dans  les  ardentes  et  les  continues  malignes 
des  constitutions  épidémiques  , ainsi  que  dans 
les  quarante  deux  histoires  , Hyppocrate  ob- 
serve les  paroxismes  et  les  symptômes  qui  les 
accompagnent.  Les  ardentes  ont  leurs  paroxis- 
mes à jours  pairs  ou  impairs.  Lorsque  le  pre- 
mier accès  est  dans  toute  sa  force  dès  le  pre- 
mier jour  et  qu’il  finit  le  jour  suivant  , le  se- 
cond redoublement  ou  paroxisine  arrive  dans 
le  3 ^ et  ainsi  de  suite  ; alors  les  paroxismes 
sont  à jours  impairs.  Si  le  premier  accès  n ar- 
rive à son  plus  haut  degré  que  le  2.®  jour  , ce 
qui  indique  une  cause  morbifique  plus  ténace 
et  plus  réfractaire,  les  paroxismes  ont  lieu  à 
jours  pairs.  Ainsi  deux  constitutions  contraires 
peuvent  produire  des  ardentes  , avec  des  retours 
semblables  de  paroxysmes  : telles  furent  les  ar- 
dentes , de  la  troisième  et  de  la  quatrième  cons- 
titution dont  les  paroxismes  revenaient  à jours 
pairs.  De  même  la  1®. -et  la  2®.  constitutions, 
quoique  opposées , produisirent  des  hémitritées 
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dont  les  accès  étaient  alternativement  modérés 
et  violens.  1]  n’en  fut  pas  de  même  du  nombre 
des  paroxismes  et  de  leurs  rapports  entr’eux. 
Ceux  des  ardentes  de  la  3*^.  dans  laquelle  la 
sécheresse  avait  dominé  durant  la  plus  grande 
partie  de  l’année  , enlevaient  les  malades  dès  le 
sixième  jour,  c’est-à-dire  , au  troisième  paroxis- 
me  ; au  lieu  eue  le  nombre  des  paroxismes  de  la 
4® , était  très  variable  ; la  mort  arrivait  à jours 
incertains  ; la  plupart  restaient  longtems  mala- 
des : l’humidité  de  cette  constitution  augmentait 
la  durée  des  fièvres , et  par  conséquent  le  nombre 
des  paroxismes. 

Les  paroxismes  croissent  dans  quelques  cons- 
titutions, d’une  manière  régulière  et  constante; 
dans  d’autres,  ils  n'observent  aucun  rapport; 
dans  certaines  , ils  se  répondent  entre  eux. 
Dans  les  ardentes  de  la  > le  paroxisme  du 
4.®  jour  était  fort  laborieux  , et  la  mort  arri— 
A'^ait  le  6.®.  Il  n’y  avait  que  trois  paroxismes 
qui  formaient  une  progression  croissante;  dans 
la  quatrième , il  n’y  avait  point  de  rapports 
manifestes  entre  les  paroxismes  ; la  mort  arri- 
vait à jours  incertains.  Dans  les  continues  de 
la  seconde  , les  accès  étaient  alternativement 
modérés  et  violens  ; ils  allaient  en  augmentant 
aux  jours  critiques  ; puis  il  y avait  quelque 
rémission;  ils  devenaient  ensuite  plus  considé- 
rables , et  la  maladie  empirait. 
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Les  principaux  symptômes  des  paroxismes 
dépendent  de  la  nature  même  des  constitutions. 
Dans  les  paroxismes  des  ardentes  de  la  3.®,  la 
crainte  , la  tristesse  , le  découragement  étaient 
analogues  à son  caractère  mélancolique.  L’oubli , 
la  défaillance  , l’aphonie  des  ardentes  de  la  4.® 
répondaient  à celui  des  constitutions  australes. 

Hyppocrate  observe  dans  les  fièvres  arden- 
tes et  les  continues  des  quatre  constitutions  , 
le  refroidissement  des  extrémités  , son  degré , sa 
durée , et  le  rétablissement  de  la  chaleur. 
Vhorror  ou  le  r/gor  avaient  lieu  dans  toutes 
les  fièvres  malignes  ; le  premier  se  faisait  re- 
marquer dans  celles  de  la  1.®  et  de  la  4-^  cons- 
titution durant  lesquelles  avaient  dominé  les 
vents  du  Sud  ; et  le  7*/gor  dans  celles  de  la 
2.®  et  de  la  3.®  , qui  avaient  été  Boréales.  Les 
vents  du  Nord  causent  des  rigor  , dit  Hyppo- 
crate , dans  les  maladies,  au  lieu  des  /lor- 
ror  qui  ont  plutôt  lieu  dans  les  constitutions 
Australes.  ^ 

Les  constitutions  ont  aussi  une  grande  in- 
fluence sur  les  sueurs  , dans  les  maladies.  Les 
fièvres  des  constitutions  sèches  n’ont  que  de 
petites  sueurs , telles  furent  les  continues  de  la 
1.®;  ou  des  sueurs  partielles,  comme  les  fiè- 
vres des  phtisiques  de  la  même  constitution. 
Les  ardentes  malignes  de  la  3.®  , n’avaient  pa- 
reillement que  des  sueurs  modiques  dans  le 
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principe,  et  des  sueurs  froides  vers  la  fin.  Mais 
dans  les  continues  de  la  2^*  les  sueurs  était  fré- 
quentes : les  corps  péchaient  par  un  excès  d’hu- 
midité. Dans  les  ardentes  de  la  4®  , beaucoup 
mouraient  dans  ces  sueurs  ; dans  les  autres  tant 
intermittentes  que  continues  , les  sueurs  n’étaient 
pas  critiques  ; et  dans  les  phtisiques  elles  étaient 
hors  de  saison  , froides  et  continuelles.  On  ob- 
serve aussi  que  dans  les  ardentes  et  dans  toutes 
les  maladies  dangereuses  de  la  4®., le  fiux  de  ven- 
tre était  encore  une  des  voies  vers  lesquelles  se 
dirigeaient  les  humeurs  ; les  sueurs  dans  ce  cas 
portaient  moins  que  les  déjections , les  carac- 
tères de  la  constitution. 

Les  affections  comateuses , l’engourdissement, 
la  stupeur  sont  aussi  des  produits  des  constitu- 
tions : Ces  symptômes  dépendent  du  spasme  du 
cerveau  , et  quelquefois  de  l’atonie  de  ce  vis- 
cère. Lorsque  le  spasme  frappe  une  grande  par- 
tie de  la  substance  cérébrale  , et  surtout  sa  par- 
tie centrale  qui  est  le  lieu  de  l’origine  des  nerfs  ; 
il  en  résulte  souvent  une  apoplexie  mortelle, 
comme  dans  quelques  fièvres  à la  suite  du  dé- 
lire qui  est  lui-même  un  produit  du  spasme 
dunt  le  maximum  constitue  le  coma.  11  parait 
que  dafis  bien  des  cas  , les  spasmes  cérébraux 
sont  irradiés  par  l’estomac,  et  surtout  par  le 
Cardia  J dont  la  sensibilité  est  extrêmement  vive. 
Les  épanchemens  que  l’on  trouve  quelquefois 
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dans  le  cerveau  des  hommes  morts  , à la  suite 
des  affections  comateuses  , sont  plus  souvent  les 
effets  du  spasme  cérébral , que  sa  cause. 

Les  constitutions  froides  et  humides  donnent 
fréquemment  lieu  à l’atonie  du  cerveau  , et 
celles  qui  sont  chaudes  et  sèches  au  spasme  de 
ce  viscère  : c’est  pourquoi  dit  Galien  , « Les 
» premières  produisent  les  maladiès  léthaigi— 

» ques  ; celles  qui  sont  froides  et  sèches  donnent 
» naissance  aux  veilles  qu’accompagne  la  stu- 
» peur  j et  les  constitutions  chaudes  et  sèches , 

» décident  les  insomnies.  « 11  dit  dans  un  autre 
» endroit , la  pituite  et  toutes  les  choses  qui 
» rafraîchissent  , causent  ordinairement  la  lé* 

» thargie  j la  bile  jaune  et  1 atrabile  occasion" 

» nent  le  délire.  11  dit  encore  '(  lib.  de  loc. 

» affect.  ) que  c’est  particulièrement  forifice  de 
» l’estomac  qui  est  affecté  dans  le  délire  qui 
» survient  dans  les  fièvres  ardentes  , la  pleuré- 
» sie  et  la  péripneumonie.  « 11  fait  aussi  dé- 
» pendre  de  cet  orifice  de  l’estomac  que  les 
anciens  appellaient  cœur  à cause  des  accidens 
dont  il  est  le  siège,  plusieurs  espèces  de  synco- 
pe , d’épilepsies , les  accidens  de  la  mélancolie  , 
et  beaucoup  d’autres  affections. 

Dans  les  ardentes  de  la  troisième  , les 
urines  furent  noires  , ténues  et  en  petite 
quantité  , et  le  ventre  resserré  : c’est  que 
les  vents  du  Nord  avaient  dominé  dans  cette 


CONSTITUTIONS  ÉPIDÉMIQUES.  lyS 
constitution.  Mais  dans  la  4^^.  durant  laquelle 
régnèrent  les  vents  du  Sud  , les  déjections, 
fuient  Cl ues  , tenues , copieuses  , et  les  urines 
très-abondantes.  Pareillement  dans  la  1®.  qui 
fut  sèclie  et  Australe,  les  urines  des  phtisiques 
furent  ténues  , crues  , décolorées  et  en  pe- 
tite quantité,  ou  épaisses  avec  peu  de  sédi- 
ment crud  , mauvais  et  hors  de  saison.  II  y eut 
en  même  teins  flux  d’humeurs  bilieuses  mo- 
diques, pures,  ténues  et  mordicantes.  Dans 
la  seconde,  le  flux  de  ventre,  qui  eut  lieu  et 
qui  fut  pernicieux  dans  toutes  les  maladies 
de  cette  constitution  , le  fut  bien  davantage 
dans  les  continues.  Chez  la  plupart,  les  urines 
étaient  ténues,  crues,  décolorées  et  ne  don- 
naient que  très  - tard  des  marques  de  coc- 
tion  ; ou  elles  étaient  épaisses  et  troubles , 
sans  sédiment  et  sans  signes  de  coction  ; ou 
modiques  , vicieuses  et  avec  un  sédiment  crud. 
Observez  que  le  flux  de  ventre  enlevait  la 
plus  grande  partie  des  humidités , et  que  du- 
rant cette  constitution  qui  fut  humide , les 
vents  septentrionaux  avaient  dominés.  C’est 
pourquoi  elle  ne  produisit  pas  comme  la  4.®  , 
des  déjections  copieuses  et  des  urines  abondan- 
tes tout  a la  fois.  Aquiloiiia  tempestas  urinain 
supprimit. 

La  toux  et  les  crachats  n’eurent  pas  seule- 
ment lieu  dans  les  phtisies  dont  ils  sont  des 
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symptômes  essentiels  , jnais  encore  dans  Jes 
continues  de  la  1.®  et  de  la  4.®  constitution. 
Il  ne  se  manifestèrent  pas  dans  les  ardentes  ni 
dans  les  phrénésies.  Dans  les  constitutions  ehau-^ 
des  et  sèches  comme  la  première , rhumeur 
qui  cause  la  toux  est  en  petite  quantité , âcre 
et  mordicante  ; les  crachats  petits  , épais  et  dif- 
ficiles à expectorer;  et  la  gorge  douloureuse 
avec  rougeur  et  inflammation.  Mais  fliumidité 
jointe  à la  chaleur  produit  des  phtisies  dans 
lesquelles  les  crachats  sont  copieux  et  liquides  , 
l’expectoration  peu  pénible , le  mal  de  gorgé 
médiocre,  la  distillation  du  cerveau  peu  âcre 
et  peu  salée,  les  humeurs  visqueuses,  blan-* 
ch  es  , liquides  et  écumeuses  comme  dans  la  4.® 
constitution. 

Le  dégoût  fut  de  tous  les  signes  le  plus  fu- 
neste dans  les  continues  de  la  2.®  constitution  y 
et  les  phtisies  de  la  4.®.  Galien  parle  dans 
ses  épidémies  d’une  peste  dans  laquelle  la 
plupart  des  malades  aimâieut  mieux  mourir 
que  de  prendre  des  alimens  ; les  plus  vigoureux 
• se  sauvèrent  en  surmontant  cette  aversion. 
Plus  les  constitutions  s’opposent  à la  coction  y 
plus  elles  donnent  lieu  à ce  dangereux  symp- 
tôme dans  les  continues  ; les  constitutions  ca- 
ractérisées par  l’excès  d’humidité,  sont  donc 
les  plus  propres  à produire  et  à entretenir  la 

cacosilii^ 
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cacositie.  On  observa  à la  vérité  ce  symptôme 
dans  les  phtisies  de  la  1®.  constitution  • mais  il 
dépendait  d’une  autre  cause;  et  Galien  l’attri- 
bue à une  partie  de  l’humeur  qui  se  fixa  sur 
l’estomac  ; en  effet  les  autres  fièvres  de  cette 
constitution  , n'ôtaient  point  l’appétit  ^ et  les  ali- 
mens  ne  nuisaient  pas. 

La  soif  paraît  propre  aux  maladies  des  cons- 
titutions sèches  ; elle  sç  manifesta  dans  le  pre- 
mier période  des  ardentes,  de  la  3,®  constitu- 
tionr  Dans  les  constitutions  humides  elle  est  or- 
dinairement modérée  : c’est  pourquoi  Galien 
dit  que  la  pituite  acide  , n empêche  pas  l’anpé- 
tit,  mais  souvent  l’augmente,  et  qu’elle  dimi- 
nue, ou  éteint  le  sentiment  de  la  soif.  Labile 
produit  un  effet  contraire , elle  occasionne  la 

soif,  et  ôte  l’appétit  ; quelquefois  l’atrabile  rend 
Vorace* 

La  sensation  de  la  soif  dans  la  plupart  des 
maladies  et  notamment  dans  la  fièvre  , viênt  dii 
spasme  de  l’estomac  qui  se  répète  dans  l’inté- 
rieur de  la  gorge  et  de  la  bouche.  La  soif  in- 
dique dans  1 état  naturel , le  besoin  d’avaler  des 
liquides  j et  répond  constamment  à l’état  d©' 
dessèchement  qui  résulte  du  défaut  d’humidité. 
Le  spasme  dans  la  fièvre  occupe  toutes  les 
parties  intérieures  de  la  bouche,  et  les  met  dans- 
le  meUïe  état  que  si  1 humidité  manquait  réel- 
T.  L ' 
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le  me  ut  : il  en  résulte  d’après  l’habitude  qua 
contracté  la  nature  d’allier  et  de  produiie  à la 
fois  le  défaut  d’humidité  et  la  soif,  une  sen- 
sation analogue  à cette  dernière  , et  la  même 
que  celle  quiaccompagne  les  vives  douleurs.  Ceux 
qui  subissent  des  opérations  chiruigicales  dou 
loureuses  ,•  de  même  que  ceux  qui  expirent 
dans  les  tortures , ressentent  cette  même  es- 
pèce de  soif. 

Le  vrai  correctif  de  la  soif  fébrile  consiste 
dans  l’usage  des  réfrigérans  , et  surtout  des  bois- 
sons acides.  J^fais  elles  ne  doivent  etre  prises 
qu’en  très  petite  quantité,  quand  la  force  con- 
centrique domine  avec  exces  , comme  dans  le 
premier  période  fébril  , et  lorsque  les  extié— 
mités  inférieures  ne  sont  pas  chaudes.  Aussi 
Hyppocrate  dit  dans  le  livre  du  régime  dans 
les  aiguës  î « si  les  pieds  sont  fioids , il  faut 
» non  seulement  s’abstenir  d’alimens  liquides, 
» (^sorbitiones)  , mais  encore  delà  boisson.  » On 
voit  d’après  cela , ce  qu’on  doit  penser  de  ces 
médicastres  dont  tout  le  savoir  consiste  à re- 
commander indistinctement  dans  tous  les  cas, 
des  boissons  abondantes  et  fréquemment  ré- 
pétées. 

On  conçoit  aussi  que  plus  la  soif  est  grande, 
et  plus  le  spasme  gastrique  est  considéiable , 
mais  le  danger  est  encore  bien  plus  grand, 
lorsque  la  soif  disparaît  contre  la  raison  , car 
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elle  indique  alors  une  atonie  mortelle  ou  le 
délire. 

« Le  délire  est  fréquent  dans  les  fièvres  ar- 
» clentes  «;  dit  Galien.  La  bile  ou  l’atrabile 
porte  son  action  sur  le  sjstême  cérébral  dans 
ces  fièvres  , en  pervertit  les  fonctions  et  pro- 
duit le  délire.  Dans  les  constitutions  froides  et 
humides , on  n’observa  point  de  délire  , ni  dans 
les  ardentes  , ni  dans  les  continues.  Il  ny  en 
eut  point  dans  les  ardentes  de  la  2.®  , et  il  fut 
modéré  dans  celles  de  la  première  ; mais 
dans  celles  de  la  troisième , il  fut  marqué  par 
des  propos  extravagans  ; des  frayeurs  , et  le 
découragement.  Cette  constitution  fut  froide 
et  sèche  jusqu’à  la  canicule;  elle  devint  en- 
suite très-brûlante  jusqu’au  lever  d’Arcturus.  Il 
ny  eut  point  de  délire  dans  les  ardentes  de  la 
4.®  constitution  , quoiqu’elles  fussent  très- 
malignes  ; c'était  un  état  comateux , de  l'oubli , 
de  la  défaillance  dans  les  paroxismes.  On  ob- 
serva aussi  que  dans  les  phrénésies  de  la  4,® 
constitution,  aulieu  de  manie  ou  de  fureur, 
les  malades  tombèrent  dans  un  état  léthargique. 

Les  convulsions  qui  arrivent  dans  les  fièvres, 
sont  un  tres'mauvais  signe  î il  n’en  est  pas  de 
même,  lorsque  la  fièvre  survient  dans  la  con- 
vulsion et  dans  le  tétanos  ; elle  est  sou- 
vent un  moyen  de  guérison  , surtout  dans  le 

M 2, 
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dernier  ; ( Aph.  57.  Sect.  IV.  ) : elle  change 
le  mode  d’action  du  système  , et  lorsqu’il  y a 
matière,  elle  en  opère  la  coction.  Hyppocrate 
tâchait  d’exciter  la  fièvre  en  versant  de  l’eau 
froide  sur  tout  le  corps  dans  le  tétanos  , mais 
il  n’usait  de  ce  moyen  que  dans  la  saison  chaude, 
lorsque  le  sujet  était  jeune,  d’une  bonne  cons- 
titution , et  quand  la  maladie  n’était  point  l’effet 
d’une  blessure.  11  employait  aussi  les  effusions 
d’eau  froide  sur  la  tête  dans  les  légers  délires  : 
ce  fut  de  cette  manière  qu’il  guérit  MÉton 
7.®  malade  du  I.®  livre  des  épidémiques. 

L’eau  très-froide  est  un  puissant  antispasmo- 
dique ; si  on  en  jette  sur  un  muscle  en  con- 
vulsion , celle-ci  s’arrête  à l’instant.  L’eau  froide 
est  donc  indiquée  dans  les  maladies  spasmodi- 
ques. C’est  sans  doute  pour  cela  que  l’applica- 
tion de  l’eau  froide  est  utile  après  les  lé- 
sions externes , comme  les  coups , les  chûtes  , 
surtout  quand  elles  affectent  la  tête  qui  con- 
tient les  organes  les  plus  susceptibles  de  spasme. 
C’est  encore  sous  ce  point  de  vue  qu’elle 
est  avantageuse  dans  les  hémorragies  ner- 
veuses non  humorales.  L’eau  froide  convient 
dans  tous  les  cas  où  le  spasme  domine  non 
seulement  , mais  encore  dans  ceux  cù  il  faut 
enraïer  les  mouvemens  de  la  bilescence  , comme 
dans  les  ûèvres  bilieuses  : mais  elle  est  nuisible 
dans  les  afl'ections  inflammatoires.  C’est  dans 
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ces  dernières  que  la  saignée  convient  spéciale- 
ment ; elle  agit  dans  ce  cas  comme  antispas- 
modique; elle  alFaiblit  le  spasme  en  l’appellant 
à l'extérieur , et  en  décomposant  ainsi  l’appa- 
reil des  mouvemens  toniques  dirigés  vicieuse- 
ment vers  la  partie  qui  est  le  sujet  de  l’in- 
flammation. 

Il  ne  faut  point  considérer  , ainsi  que  l’a  fait 
Staahl  , les  hémorragies  comme  un  bien  absolu  , 
mais  seulement  comme  un  riioindre  mal , ou 
plutôt  comme  un  bien  relativement  à des  maux 
plus  graves  qu’elles  préviennent.  Elles  sont 
toujours  l’effet  d'un  spasme  dirigé  vers  les  or- 
ganes par  lesquels  elles  se  font.  Aussi  ne  sont- 
elles  jamais  salutaires , que  lorsque  le  spasme 
vient  à cesser  , ce  qui  est  annoncé  par  la  dé- 
tente de  la  peau , et  souvent  par  les  sueurs  qui 
indiquent  sûrement  que  le  spasme  ou  l’appareil 
des  mouvemens  toniques  fixés  sur  la  partie  par 
laquelle  se  fait  fhémorragie , est  dissipé  ; que 
les  forces  se  répandent  également  dans  les 
organes  , et  qu’elles  reprennent  leur  mode  na- 
turel de  distribution.  Aussi  des  moyens  très- 

* 

utiles  dans  les  hémorragies  sont  ceux  qui  exci- 
tent la  tr.anspiration , quand  ils  sont  placés 
dans  le  tems  où  l’appareil  hémorragique  se 
décompose. 

L’organe  par  lequel  se  fait  l’hémorragie, 
peut  être  dans  deux  états  diflérens  : et  en. 
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effet  , comme  l’avait  observé  Galifn  , une 
partie  vivante  devient  le  centre  ou  le  terme 
d’une  fluxion  , lorsque  jouissant  d’une  force 
prépondérante  elle  appelé  et  sollicite  vers 
elle  faction  de  toutes  les  autres , ou  bien 
parce  qu’affectée  d’une  débilité  relative  , 
elle  cède  à l’affluence  des  hiiiiieurs  que  les 
autres  parties  plus  fortes  y poussent.  Stoll 
remarque  dans  le  même  sens  que  dans  fim- 
minence  d’une  métastase  , forgane  menacé  peut 
être  dans  deux  états  dilférens,  ou  dans  celui 
d’une  grande  faiblesse,  et  alors  la  fluxion  est 
passive  j ou  dans  l’état  de  vive  excitation , et 
il  attire  fortement  les  humeurs.  C’est  ici 
le  cas  du  strictum  et  du  laxiim  réunis  des 
anciens.  On  rend  facilement  raison  d’après 
cela , pourquoi  les  vomitifs  , les  purgatifs  et 
même  les  vésicatoires  guérissent  dans  certaines 
circonstances  les  hémorragies  ; mais  on  ne  doit 
emploie r les  derniers  qu’avec  la  plus  grande 
circonspection  dans  celles  de  la  matrice 
par  rapport  à leur  action  spécifique  sur  cet 
organe. 

Ce  sont  principalement  les  affections  inffam^ 
matoires  qui  se  terminent  par  des  hémorragies. 
Celles  qui  surviennent  dans  les  autres  espèces 
de  maladies,  ne  sont  utiles,  comme  dans  la 
fièvre  ardente  par  exemple , qu’en  dissipant 
les  congestions  produites  par  des  déterminations 
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vicieuses  des  mouvemens  toniques.  Ces  hémor- 
ragies ont  spécialement  lieu  par  le  nez  chez 
les  jeunes  - gens  dont  les  mouvemens  ont  une 
tendance  bien  marquée  vers  les  parties  supéri- 
eures ; elles  se  font  par  1 utérus  chez  les 
femmes,  et  par  les  voies  hémorroïdales  chez 
les  hommes  sujets  aux  hémorroïdes  etc.  ; car  les 
organes  qui  servent  de  voie  de  décharge  dans 
les  maladies,  sont  le  plus  souvent  déterminés, 
ainsi  que  je  l’ai  déjà  dit,  par  des  circonstances 
d’âge,  d’habitude  etc. , étrangères  à la  maladie* 
L’hémorragie  pulmonaire  ne  doit  pas  tou- 
jours être  considérée  comme  un  mal.  Le 
crachement  de  sang  qui  a lieu  dans  la  jeunesse 
ou  dans  la  pleurésie  , est  utile  en  ce  qu’il  dé- 
gorge la  partie  vers  laquelle  est  déterminé  le 
flot  de  sang , et  qu’il  prévient  des  accidens 
plus  graves , tels  que  la  suppuration  et  la  gan- 
grène. Le  crachement  de  sang  est  en  ce  sens 
une  sorte  d’évacuation  critique , qu’il  n’est  pas 
plus  prudent  d’arrêter , que  d’empêcher  une 
suppuration  devenue  nécessaire.  Houlier  et 
Duret  en  avaient  fait  l’observation.  Le  premier 
dit  : « c’est  mal  à propos  que  l’on  croit  qu’il 
» faut  saigner  les  malades  aussitôt  qu’ils  crachent 
» le  sang;  « et  le  dernier,  « le  crache- 
» ment  dans  la  pleurésie  est  louable,  lorsqu  il 
» est  l’effet  d’un  mouvement  naturel  de  la 
» matière , et  de  la  liberté  des  conduits.  « Les 
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saignées  ne  doivent  donc  pas  être  prodiguées 
dans  ces  cas,  comme  font  Jes  médicastres  ; et 
encore  dans  la  pleurésie,  on  doit  choisir  le 
lieu.  Cest  surtout  lorsqu’il  n’y  a pas  crache- 
ment de  sang,  qu’elle  est  la  plus  utile;  et 
comme  la  douleur  de  côté  est  ainsi  que  les 
inflammations  en  général,  le  résultat  d’un  effort 
que  fait  la  nature  pour  évacuer  par  la  partie 
qui  en  est  devenue  le  siège,  le  superflu  du 
sang  dont  elle  est  surchargée,  c’est  particulière- 
ment du  côté  douloureux  que  doit  se  pratiquer 
la  saignée.  L’expérience  est  ici  parfaitement 
d’accord  avec  la  théorie  ; l’application  des 
sangsues  sur  le  point  de  côté  est  infiniment 
plus  utile  que  toute  autre  saignée;  après  celle- 
là,  c’est  la  saignée  du  bras  du  même  côté, 
que  celui  de  la  douleur. 

Ce  que  nous  venons  de  dire  de  l’hémoptisie 
qu’on  doit  regarder  comme  le  produit  d’une 
sorte  d’eflbi-t  critique,  doit  s’appliquer  égale- 
ment à tous  les  autres  flux  sanguins,  et  notam- 
ment au  flux  dyssentérique  qui  dégorge  les 
enti  ailles.  « Il  y a certaines  évacuations  ( san- 
» gmnes),  ditHouLiER  , qui  se  font  naturelle- 
» ment  chez  les  hommes  et  chez  les  femmes. 
» La  nature  vient  à bout,  de  détruire  par  là 
» la  cause  d’un  mal  très  grave.  Si  ces  évacu- 
^ atiqns  s arrêtent  , si  l’on  interrompt  des 
» exercices  auxquels  on  était  habitué  , ou  si 
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» l’on  a souffert  l’amputation  d’un  membre,  il 
» arrive  souvent  que  dans  ces  cas , on  devient 
» sujet  à une  dyssenterie  qui  attaque  par  inter- 
» valles.  « C’est  à cette  occasion  que  le  père 
de  la  médecine  a dit  que  la  dyssenterie  était 
avantageuse  à ceux  dont  la  rate  est  affectée, 
( lieiiosis  ) , et  à ceux  qui  sont  en  démence.  11 
ne  considérait  pas  seulement  la  dyssenterie, 
comme  une  affection  morbifique , mais  encore 
quelquefois,  cornme  une  vraie  évacuation  cri- 
tique. 

Quant  à la  coction  purulente  dont  le  pus 
est  le  produit  , Boerhaave  pensait  que  cette 
humeur  était  le  résultat  de  la  dissolution  des 
vaisseaux  sanguins , des  nerfs  , des  muscles  et 
des  autres  solides  mêlés  avec  les  fluides 
dans  les  parties  précédemment  affectées  d’in- 
flammation. Pour  réfuter  cette  opinion,  il  suffît 
d’observer  que  des  plaies  et  des  ulcères  très- 
éteiidus  durent  long-temps , et  qu’on  garde 
pendant  bien  des  années  des  cautères  qui 
donnent  journellement,  sans  qu’il  y ait  déper- 
dition de  substance,  ce  qui  devrait  avoir  né- 
cessairement lieu  , si  la  matière  purulente 
était  le  produit  de  la  dissolution  des  solides. 

La  suppuration  est  la  conversion  du  suc 
nourricier  en  pus.  Les  expériences  de  Pringle 
et  de  Ga  BER  le  prouvent.  Si  on  fait  éprouver  au 
sérum  pur  une  chaleur  égale  au  degré  de 
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chaleur  animale  pendant  plusieurs  jours,  il 
devient  trouble  et  dépose  un  sédiment  blanc 
et  puriforme.  La  fermentation  produit  dans  ce 
cas  cet  effet;  il  paraît  aussi  que  l’oxigénation 
des  sucs  nourriciers  contenus  dans  le  sérum 
et  qui  forment  ce  sédiment  puriforme  , est 
absolument  nécessaire  pour  que  ces  sucs  se 
, convertissent  en  pus.  Le  crassamentum  du 
sang  exposé  pendant  le  mèmetems,  à un  égal 
degré  de  chaleur,  passe  à une  couleur  livide 
et  obscure.  La  graisse  seule  ne  fournit  pas  non 
plus  de  pus  ; ainsi  on  peut  conclure  que  l’ad- 
dition de  ces_  substances  au  sérum  dans  les 
suppurations  , produit  un  pus  de  mauvaise 
qualité. 

On  peut  regarder  la  partie  dans  laquelle 
se  travaille  le  pus,  comme  un  organe  sécré- 
toire de  cette  humeur;  elle  a acquise  la  faculté 
sécrétative,  parce  qu’elle  a reçue  un  nouveau 
mode  d’action  , et  que  le  sien  propre  n’est 
plus  le  même. 

1 outes  les  parties  ne  sont  pas  également 
propres  à sécréter  un  bon  pus  ; celles 
membraneuses  par  i exemple  , fournissent  très 
ordinairement!,  une  sérosité  rousseâtre  ; les 
suppurations  érysipélateuses  sont  toujours  très- 
mauvaises.  Pour  que  la  suppuration  soit  bonne, 
il  faut  que  le  tissu  cellulaire  abonde  dans  la 
partie,  ou  pour  mieux  dire  , que  ses  lames 
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soient  lâches  ; le  travail  en  est  plus  libre , les 
oscillations  plus  étendues,  le  suc  nourricier 
plus  abondant  et  son  abord  plus  facile. 

Remarquez  que  les  suppurations  abondantes 
amaigrissent  considérablement , pour  peu  qu’elles 
durent , et  que  les  sujets  ainsi  amaigris  ne 
reprennent  de  l’embonpoint , que  quand  la 
suppuration  a cessé  , ou  au  moins  diminué  d’une 
manière  notable.  Les  grandes  plaies  qui  four- 
nissent longtems  du  pus , en  sont  une  preuve. 

La  suppuration  n’est  pas  toujours  heureuse. 
Elle  est  l’efFet  du  travail  de  la  partie,  qui  de- 
venue l'aboutissant  des  mouvemens  toniques,  a 
été  changée  en  un  organe  sécrétoire  du  pus. 
Quand  celui-ci  est  entièrement  formé , il  se 
dépose  peu  à peu  entre  les  lames  du  tissu  cel- 
lulaire, et  y décidé  ces  dépôts  connus  sous  le 
nom  d'abcès.  Mais  lorsqu’il  survient  des  irrita- 
tions vives , les  progrès  de  la  suppuration  en 
sont  souvent  arrêtés  : faction  de  la  partie  qui 
se  livre  à ce  travail  en  est  diminuée,  et  il 
y aborde  moins  de  sucs  nourriciers.  La 
tumeur  s’affaisse,  et  le  peu  de  pus  qui  s’était 
déjà  formé,  roule  dans  forgane  cellulaire  d’où, 
il  est  repompé  et  mêlé  à la  masse  des  humeurs. 
En  général  il  faut  pour  un  bon  pus,  que  l’ac- 
tion de  la  partie  dans  laquelle  il  est  travaillé, 
ne  soit  ni  trop  faible,  ni  trop  forte.  Dans  le 
premier  cas,  sa  formation  est  au  moins  lente 
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et  souvent  il  n’a  pas  les  qualités  convenables. 
Il  y a danger  de  délitescence,  si  dans  cette 
circonstance  un  organe  vient  à éprouver  un( 
irritation  plus  forte  : et  cet  accident  devient 
très-dangereux,  si  cet  organe  plus  fortement  ir- 
rité est  essentiel  à la  vie.  Dans  le  cas  où 
l’action  suppuratrice  est  trop  vive  , elle 
dégénère  en  un  spasme  qui  lie  l’action  de  l’or- 
gane, ses  mouvemens  ne  sont  plus  libres,  ses 
oscillations  bornées,  et  l’abord  des  sucs  nour- 
riciers est  trop  lent,  quelquefois  suspendu,  et 
la  coction  purulente  est  manquée.  Le  danger  de 
la  délitescence  ne  provient  pas  toujours,  comme 
on  l’a  dit,  de  l’absorption  du  pus,  mais  le  plus 
souvent  de  la  conversion  des  mouvemens  qui 
produit  la  métastase  , et  du  désordre  que  cette 
révolution  apporte  dans  le  mouvement  des 

nerfs  et  dans  Faction  des  organes. 

/ 

La  coction  purulente,  est  une  voie  de  gué- 
rison que  la  nature  emploie  très-souvent  , et 
notamment  dans  toutes  les  affections  inflamma- 
toires, exceptées  celles  purement  nerveuses  et 
qui  avortent  en  quelque  sorte  dans  l’acte  de 
leur  formation.  Le  défaut  de  suppuration  ap- 
parente est  une  faible  raison  pour  en  nier  l’ex- 
istence : souvent  même  on  trouve  du  pus  après 
la  mort  dans  différens  organes  sans  ulcération , 
et  sans  que  durant  la  vie  , il  s’y  soit  manifesté 
aucun  symptôme  d’inflammation.  La  suppu- 
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rat»  on  est  une  vraie  crise  qu’il  est  souvent  dan- 
gereux de  vouloir  prévenir.  Les  moyens  as- 
théniques qu’on  emploie  dans  cette  vùe , dé- 
concertent la  nature  , et  rendent  la  maladie  beau- 
coup plus  longue,  s’ils  ne  tuent  pas  le  malade. 
Les  épanchemens  purulens  ne  sont  pas  d’ailleurs 
aussi  à craindre  qu’on  le  croit  communément  : 
quand  on  a vu  la  matière  d’une  empyème  être 
repompée  et  se  tarir;  que  ne  doit-on  pas  espérer 
dans  les  cas  où  l’épanchement  purulent  se  fait 
dans  toute  autre  région,  que  celle  qui  ren- 
ferme les  organes  les  plus  essentiels  à la  vie? 

Le  changement  d’une  maladie  en  une  autre , 
comme  par  exemple  lorsqu’une  fièvre  continue 
se  change  en  fièvre  quarte,  est  appelé  Apostase. 
Hyppocrate  donnait  encore  ce  nom  au  dépla- 
cement de  la  matière  morbifique  , soit  qu’il 
s’accompagnât  d’évacuations,  comme  la  diarrhée, 
la  dyssenterie,  les  hémorragies  et  la  suppuration, 
soit  qu’il  fût  suivi  de  tumeurs , de  douleurs , 
d’exanthèmes  , de  parotides  etc.  Ces  apostases 
sont  bénignes  lorsqu’elles  jugent  la  maladie  ; 
et  malignes  lorsqu'elles  la  rendent  pire. 
Dans  ce  dernier  cas,  ou  elles  sont  trop  fortes 
pour  être  supportées  aisément , ou  trop  modiques 
vù  la  grandeur  du  mal.  Les  constitutions  froides 
et  humides  causent  des  apostases  malignes,  parce- 
qu  elles  s’opposent  à la  coction  ; elles  rendent 
les 'maladies  longues,  et  produisent  la  fonte  et 
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la  colliquation  des  corps  ; telles  furent  les  apostases 
de  la  2 ® constitution.  On  vit  aussi  des  apos- 
tases malignes  dans  les  maladies  de  la  4.®  qui 
fut  excessivement  chaude  et  humide.  11  n y 
en  eut  point  dans  les  maladies  de  la  1 ® 
et  de  la  3.®  constitution,  par  des  raisons  op- 
posées. 

Les  crises  eurent  lieu  dans  les  continues  de’ 
la  1.®  constitution,  au  2o.®,  au  40.^  et  au  80.®; 
dans  les  ardentes  de  la  2.®,  au  17.®  ; les  tierces 
de  cette  constitution  ne  passaient  pas  sept  ac- 
cès : dans  les  ardentes  de  la  3.®  , au  11.®  et 
au  17.®  ; enfin  quelques  continues  de  la  4-^  > 
duraient  jusqu’au  80.®  ; mais  celles  de 
la  2.®  , et  presque  toutes  les  maladies  de  la  4.^» 
étaient  acritiques  , ou  dyscritiques.  L’humidité 
dominant  dans  ces  deux  constitutions , empê- 
cha la  coction  et  par  conséquent  la  crise. 
Ainsi  les  faits  consignés  dans  les  écrits  d’Hvp- 
POCRATE  sont  tout-à-fait  conformes  aux  phé- 
nomènes météorologiques.  Les  acrisies  et  les 
dyscrisies  si  fréquentes  dans  nos  climats  , sont 
Une  suite  de  l’inconstance  des  saisons  et  de  leur 
humidité. 

On  voit  qu’HYPPOCR  \TE  n’a  parlé;  dans  les 
constitutions , que  des  symptômes  qui  sont  pro- 
pres aux  maladies  qui  dépendent  des  saisons. 
Celles-ci  combinées  avec  lAge,  le  tempérament, 
les  dispositions , le  régime  etc»  augmentent  ou 
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diminuent  le  nombre  et  l’intensité  des  accidens 
morbifiques:  il  n’a  pas  fait  mention  des  autres 
sympfômes,  comme  de  l'état  du  pouls,  de  la 
respiration,  des  hypocondres , des  douleurs, 
etc.  qui  sont  rapportés  dans  les  quarante  deux 
liistoires  des  malades  : de  semblables  détails 
auraient  rejeté  dans  les  cas  particuliers , et  les 
constitutions  épidémiques  ne  doivent  comprendre 
que  riiistoire  générale  des  maladies  qui  leur 
appartiennent. 

Je  fl  iiirai  cet  article , par  vous  faire  remar* 
quer , que  toute  maladie  a un  caractère  propre 
qui  la  fait  distinguer  des  autres.  Les  symptô- 
mes , la  marche,  les  progrès,  la  durée,  et  la 
terminaison  , sont  différens  dans  chacune.  Celles 
qui  sont  de  même  nature , conservent  leur 
caractère  dans  tous  les  tempéramens  et  dans 
tous  les  pays  : elles  en  éprouvent  seulement 
quelques  modifications  ; mais  leur  manière 
d’attaquer  , et  les  symptômes  essentiels  sont  tou- 
jours les  mêmes^  On  observe  dans  les  divers 
climats  , les  mêmes  maladies  que  celles  décrites 
par  Hyppocrate  • et  les  indications  curatives 
ne  sont  point  difFérentes  dans  aucun  tems  , ni 
sous  aucun  ciel.  Ainsi  les  observations  qu’a 
fait  Hyppocrate  , conviennent  également  ainsi 
qu’il  le  dit  lui  même  ( lib.  praenot^-  ) , à la  Lybie , 
à Délos  , et  à la  Scythie  ; c’est-à-dire  , 
pays  chauds , tempères  et  froids.- 
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§.  X. 

Séméiologie, 

Medicum  praenotionem  adhibere  optimum 

esse  mihi  videtuT eit  vevo  cuva— 

tiouem  optimè  fecerit , iibi  praeuoverit  juturas 
cijjectiones.  ( H y PP.  lib.  praenot.  ) 

La  Séméiologie  est  la  doctrine  des  signes 
prognostics.  On  entend  par  ces  signes,  ceux 
qui  décident  le  jugement  du  médecin  sur  les 
évènenleas  de  la  maladie.  HyppoCRATE  a ex-^ 
cellé  dans  cette  partie  ; ses  écrits  renferment 
à cet  égard  des  préceptes  dont  la  vérité  est 
confirmée  par  les  observations  de  tous  les  tems 
et  de  tous  les  lieux. 

En  général  on  peut  espérer  que  la  termi- 
naison d’une  maladie  sera  heureuse  , lorsque 
la  nature  conserve  assez  de  forces , pour  opé- 
rer la  coction  et  la  crise.  Quand  au  contraire  , 
elle  est  trop  faible  relativement  à la  cause 
morbifique  , il  est  à craindre  qu’elle  succombe 
dans  les  elîorts  quelle  tente  pour  la  guérison , 
et  que  le  malade  périsse. 

La  maladie  est  d’autant  plus  grave,  qu’il  y 
plus  grand  nombre  de  fonctions  essenti- 
elles 


a un 
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elles  lésées , et  que  les  symptômes  qui  nais- 
sent de  leur  lésion , sont  plus  violens  et  plus 
intenses. 

Le  danger  qui  accompagne  les  maladies , 
est  d’autant  plus  grand , que  celles-ci  s’écartent 
de  leurs  formes  ordinaires. 

C’est  encore  un  signe  bien  dangereux  dans 
les  maladies , quand  il  y a un  defaut  de  rap- 
port entre  les  symptômes  ; comme  par  exemple 
fadipsie  avec  la  sécheresse  de  la  langue  ; 
1 aversion  pour  les  acides  dans  une  fièvre 
bilieuse  etc. 


Prognostics  tirés  du  pouls* 


Les  anciens  ne  paraissent  pas  avoir  fait  une 
grande  attention  au  pouls  : néanmoins  il  offre 
des  signes  essentiels  qui  aident  le  médecin  non- 
seulement  dans  son  prognostic,  mais  encore  qui 
le  dirigent  dans  le  traitement. 

Il  convient  de  connaître  le  pouls  de  la 
santé  avant  que  de  1 étudier  dans  l’état  de 
maladie. 

Le  pouls  naturel  et  parfait  des  adultes,  est 
le  point  d’où  ü faut  partir.  Ce  pouls  est  égal, 

T.  J*  ^ 
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ses  pulsations  sont  semblables  entr  elles , et  ont 
‘des  intervalles  égaux.  11  est  mou,  souple,  libre, 
sans  fréquence  ni  lenteur,  non  trop  fort;  il 
bat  à peu-près  6o  à 70  fois  par  minute.  Ce 
pouls  paraît  composé  en  quelque  sorte,  du 
pouls  des  enfans  et  de  celui  des  vieillards,  ou 
plutôt  il  est  l’intermédiaire  entre  les  pouls  pro- 
pres à ces  deux  âges  , il  a l’aisance  et  la  soup- 
lesse du  premier,  sans  en  avoir  la  précipitation, 
et  il  a la  force  et  la  plénitude  du  second,  sans 
en  avoir  la  lenteur,  la  roideur,  la  seclieiesse 
et  les  inégalités. 

Le  pouls  varie  dans  l’état  de  santé  : il  est 
très-rarement  semblable  en  tout,  a celui  que 
je  viens  de  décrire  : il  change  non-seulement 
par  l’effet  de  l’âge  et  des  tempéramens , mais 
encore  par  l'impression  que  causent  les  pas- 
sions et  les  sensations , par  l’état  des  premières 
voies  et  les  diverses  circonstances  de  la  vie. 

Le  pouls  des  enfans  est  beaucoup  plus  fré- 
quent que  celui  des  adultes.  Celui  des  vieillards 
est  le  plus  lent  de  tous.  11  bat  chez  les  enfans, 
de  80  à 95  fois,  et  chez  les  vieillards  de  5a 
à 60  fois  par  minute.  Il  est  néanmoins  des  adultes 
dont  le  pouls  bat  80  ou  90  fois  et  même  plus  : 
il  en  est  même  chez  lesquels  il  ne  bat  que 
50  fois,  sans  que  leur  santé  soit  altérée.  Le 
pouls  est  aussi  plus  fréquent  après  l'exercice, 
le  repas , et  lorsqu’on  est  agité  de  quelque  passion. 
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En  général  les  inouvemens  vitaux  s’exécutent 
a^'^ec  une  vitesse  inverse  de  la  grosseur  de 
l’animal.  Les  artères  du  bœuf,  ne  battent  que 
35  fois,  et  celles  de  la  brébis  60,  dans  le 
même  espace  de  teins.  Le  pouls  des  femmes 
est  naturellement  plus  petit  et  plus  vite  que 
celui  des  hommes.  Pline  dit,  que  la  nature 
a d’autant  plus  d’énergie  que  sa  sphère  d’ac- 
tivité est  plus  étroite,  et  que,  ce  que  les  gros 
animaux  perdent  en  agilité  et  en  finesse,  ils  le 
gagnent  en  force.  Niisquam  magis  qiiam  m 
minimis  ^ tota  est  natiira  ( hist,  natur.  tib^  IL 
cap.  2.  ) 

On  distingue  plusieurs  espèces  de  pouls  ; 

1. °  le  pouls  fréquent  dans  lequel  les  pulsations 
sont  plus  rapprochées  qu’elles  ne  doivent  l’être; 

2. °  le  pouls  lent  y qui  est  son  contraire;  3.^^  le 
pouls  vite  qui  frappeMes  doigts  avec  prestesse; 
il  peut  subsister  sans  la  fréquence  des  pulsa- 
tions ; 4.°  le  pouls  rare  qui  est  son  contraire; 
5 ® le  pouls  fort  dont  les  pulsations  sont  fermes 
et  vigoureuses  ; 6.®  le  pouls  faible  qui  est  son 
contraire  et  dont  les  pulsations  sont  peu  sen- 
sibles. Pour  bien  juger  du  pouls  , il  faut  appuyer 
à divers  degrés,  les  doigts  sur  le  trajet  de  l’artère; 
lorsque  le  pouls  est  fort,  ses  battemens  sont 
plus  vifs  à mesure  qu'on  comprime;  ils  s’affaib- 
lissent au  contraire,  et  s’éteignent,  quand  le 
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pouls  est  Faible;  7-°  pouls  grand  o\xi plein  ^ 
dont,  les  pulsations  sont  étendues  dans  toutes 
les  dimensions  ; 8.°  le  pouls  petit  qui  est  son 
contraire;  9.°  le  pouls  dur ^ dont  les  battemens 
sont  secs  et  roides;  lo.®  le  pouls  mollet  dont 
les  pulsations  sont  molles  et  lâches;  11.°  le 
pouls  égal  dont  tous  les  battemens  sont  sem- 
blables entre  eux  , soit  quant  à la  grandeur  , 
soit  quant  aux  intervalles  qui  les  séparent; 
le  pouls  inégal  qui  est  le  contraire  du  pré- 
cédent, et  dans  lequel  les  pulsations  ne  sont 
pas  égales,  soit  par  rapport  a la  grandeur,  soit 
par  rapport  au  tems. 

Les  anciens  appellaient  du  nom  dundosuSy 
cette  espèce  de  pouls  dans  lequel  les  pulsations 
croissent  en  grandeur,  successivement  jusqu’à 
trois  ou  quatre  : ce  pouls  indique  la  sueur.  Ils 
donnaient  encore  le  nom  de  pouls  vermiculaire  , 
à celui  qui  est  petit,  fréquent,  et  dont  la 
marche  est  semblable  à celle  des  vers;  celui 
de  formicans  , au  pouls  qui  ressemble  au  mou- 
vement des  fourmis.  Le  pouls  entrecoupé  est 
celui  dans  lequel  il  y a pour  une  contraction 
deux  dilatations  distinctes,  ou  plutôt  dont  chaque 
diastole  s'exécute  successivement  en  deux  tems; 
on  l 'appelé  aussi  dicrotus  ou.  bisferiens.  Le  pouls 
myurus  est  celui  dont  les  pulsations  vont  en 
décroissant  en  grandeur. 

Les  pouls  inégaux  ne  présagent  généralement 


s E M É I O L O^G  I E.  197 

rien  de  bon  avant  le  tems  de  la  crise;  ils  an- 
noncent la  prostration  des  forces  de  la  vie , 
d’autres  fois  une  perturbation  plus  ou  moins 
grande  dans  l’action  du  système  nerveux  ; mais 
ils  désignent  une  crise  prochaine,  lorsqu’ils  se 
manifestent  après  la  coction.  Ces  pouls  ne 
peuvent  point  servir  à établir  un  prognostic 
dans  les  maladies,  lorsqu’ils  ont  déjà  lieu  dans 
l’état  de  santé.  On  observe  fréquemment  le 
pouls  intermittent  dans  les  vieillards  et  les 
hommes  d’une  haute  stature,  quoique  bien  por- 
tans.  Ce  dernier  pouls  ainsi  que  le  remarque 
Baglivi  , n’est  point  dangereux  dans  les  affec- 
tions de  poitrine  qu’il  accompagne  fréquem- 
ment , pourvu  que  le  malade  conserve  des  forces  ; 
et  il  n’est  point  une  contre-indication  de  la 
saignée  dans  les  cas  d’inflammation  'des  pou- 
mons. On  rencontre  aussi  quelque-fois  le  pouls 
intermittent  dans  les  pléthoriques , et  dans  les 
enfans  qui  dorment.  ( * ) Le  pouls  qui  manque 
durant  quelques  instans,  dans  les  grandes  hémor- 
ragies et  les  flux  considérables,  inspire  de  justes 
craintes.  On  n’a  pas  autant  à le  redouter  dans 
les  affections  spasmodiques. 

La  dureté  et  la  tension  du  pouls  désignent  une 
forte  irritation  des  parties  membraneuses.  Le 
pouls  petit,  faible  et  mou,  annonce  la  faib- 


( * ) Baglivi  , pag.  73. 
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lesse  des  forces  de  Ja  vie;  le  pouls  fort  et  le 
pouls  grand  marquent  au  contraire  leur  énergie; 
mais  il  n’en  est  point  de  plus  rassurant  que  le 
dernier. 

Les  trois  périodes  qui  partagent  chaque  ma- 
ladie, ont  chacun  un  pouls  qui  leur  est  propre. 
Celui  du  période  est  appelé  pouls  d'irri- 
tation , pouls  nerveux , convulsif  : il  a pour 
caractère  la  fréquence,  la  concentration  et  la 
dureté.  Le  pouls  du  2.®  période  est  appelé 
pouls  de  coction;  il  est  dilaté,  saillant,  plein> 
-fort,  fréquent,  mais  égal  : on  appelé  aussi  ce 
pouls,  pouls  dilaté^  développé. 

Le  pouls  critique  qui  *se  manifeste  après  la 
coction  , et  qui  accompagne  le  troisième  péri- 
ode, a le  même  caractère  que  celui  de  la  coction  , 
avec  cette  différence  néanmoins  qu’il  est  inégal. 
Il  y a en  général  deux  espèces  de  pouls  cri- 
tiques , les  supérieurs  et  les  inférieurs.  La  na- 
ture a tracé  elle  même  cette  division,  d’après 
celle  du  corps  en  deux  moitiés  transversales, 
et  dont  avait  déjà  parle  Hyppocrâtf.  , Fime  au- 
dessus  , et  l’autre  au-dessous  du  diaphragme.  Les 
pouls  supérieurs  indiquent  les  crises  qui  ont 
lieu  par  les  cloaques  situées  au-dessus  de  ce 
ViScère  ; et  les  pouls  inférieurs  celles  qui  ont 
lieu  par  les  organes  situés  au-dessous. 

Les  pouls  supérieurs  sont  généralement  ca-r 
ractérisés  par  une  réduplication  précipitée  dans» 
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les  pulsations,  tette  réduplication  n'est  dans 
le  fond  que  la  même  pulsation  partagée  en 
deux  j elle  est  sujette  a laisser  de  tems  en  tems 
des  intervalles  plus  ou  moins  longs , selon  la 
nature  et  le  degré  de  la  maladie  i elle  con^* 
stilue  le  pouls  dicvotiis  , ou  bisfcrieiis  des 
anciens. 

Les  pouls  inférieurs  ont  pour  caractère  l’iné- 
galité des  pulsations;  elle  est  quelquefois  si 
considérable,  quelle  produit  des  vraies  inter- 


mittences. Ces  pouls  s’accompagnent  ordinaire- 
ment d’une  sorte  de  sautillement  de  l’artère, 
et  ce  caractère  ne  contribue  pas  peu  à les 
faire  reconnaître. 

Les  pouls  supérieurs  et  inférieurs  se  soudivi- 
sent  en  plusieurs  espèces , selon  les  organes 
]jar  lesquels  se  fait  l’excrétion  critique.  Bordeü 
a désigné  le  caractère  de  chacun  de  ces  pouls. 


mais  il  n’est  pas  aisé  à saisir,  soit  parceque  la 
plupart  dès  pouls  simples  exigent  pour  leur 
connaissance  un  tact  très-exercé  ; soit  parce- 
que ces  pouls  se  compliquent  très  - souvent. 
Dans  le  cours  d’une  pratique  de  plus  de  vingt 
ans,  je  n’ai  distingué  que  les  suivans  : 1.®  le 
pouls  intestinal,  qui  moins  développé  que  les 
autres,  offre  des  intermittçnoes  plus  ou  moins 
fréquentes;  2.*^  le  pouls  de  la  sueur,  appelé 
iiîidosus , qui  est  marqué  par  l accroissement 
successif  de  trois  ou  quatre  pulsations  ; je  1 ai 
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toujours  vù  accompagner  l’expectoration  .dans 
les  maladies  qui  intéressent  la  poitrine;  3.°  le 
pouls  des  urines  qui  est  l’inverse  de  celui  de 
la  sueur,  et  dont  les  pulsations  vont  en  dé- 
croissant ; celui-ci  est  rare;  4.®  enfin  le  pouls 
nasal ^ qui  annonce  les  hémorragies  du  nez,  et 
dont  le  caractère  consiste  dans  la  réduplication 
jointe  à la  plénitude  et  à un  peu  de  dureté  : 
il  est  fort  et  vite  pour  l’ordinaire. 

Ces  diverses  espèces  de  pouls  sont  déter- 
minées, par  l’irritation  spécifique  des  organes 
qu’occasionne  la  matière  critique,  et  par  leur 
consensus  avec  le  diaphragme  et  le  cœur  qui 
reçoivent  les  irradiations  sympathiques  de  ces 
organes.  Le  diaphragme  qui  est  le  point  central 
où  se  réunissent  les  forces,  affecte  diversement 
le  cœur  et  le  système  artériel,  et  en  modifie 
l’action  , selon  l’espèce  d’irritation  qu’il  reçoit. 

joutez  a cela  que  le  diaphragme  donnant 
passage  à la  veine  cave,  gêne  plus  ou  moins  le 
cours  du  sang  dans  cette  veine,  selon  le  degré 
de  spasme  quil  éprouve,  et  qu’ainsi  il  contri- 
bue à produire  des  intèrmittences  plus  ou  moins 
considérables. 

« Dans  les  progrès  de  l’inflammation  des 
» poumons,  dit  BaGLIVI,  j’ai  vù  que  la  trop 
» grande  tension  et  les  oscillations  trop  fortes 
» de  leurs  fibres  rendaient  le  pouls  dur,  petit 
» et  inégal.  Peu  de  tems  avant  la  mort,  il 
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» devenait  mou , égal  et  élevé  . 

» ce  signe  ne  me  rassurait  pas , la  perte  des 
» malades  n’en  était  que  plus  précipitée;  car 
» ils  mouraient  presque  aussitôt  et  en  par^ 
» lant.  « 

« La  plupart  des  malades  meurent  dans  les 
» maladies  aiguës  avec  un  pouls  petit  et  fré- 
» quent.  « Baglivi. 

Le  prognostic  uniquement  fondé  sur  le  pouls , 
est  trompeur  dans  le  plus  grand  nombre  de 
cas  : il  ne  faut  pas  s’en  rapporter  à lui  seul  ; 
mais  il  est  prudent  de  considérer  et  de  peser 
tous  les  signes  que  présente  la  maladie  , de 
faire  attention  à ce  qui  a précédé  et  de  com- 
poser le  prognostic  de  la  réunion  de  toutes  ces 
considérations.  - , 


I I. 

\ 

Prognostics  tirés  de  la  face , des  yeux , 
des  lèvres  et  des  dents. 


La  face  Hyppocratique  annonce  une  mort 
très-prochaine,  à moins  quelle  ne  soit  l’effet  des 
veilles  immodérées  , d’un  flux  excessif  ou  de 
l’abstinence.  Elle  est  ainsi  décrite  au  livre  des 
Prénotions. 
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« Le  nez  est  aigu , les  yeux  enfoncés , les 
» tempes  affaissées  ; les  oreilles  froides , con- 
» tractées  et  renversées  à leur  extrémité  ; la 
» peau  du  front  est  dure  , tendue  et  desséchée  ; 
-»  la  couleur  de  toute  la  face  est  d’un  vert  pâle, 
» noire,  livide  ou  plombée.  « 

» Lorsque  dans  les  personnes  qui  ont  des 
» obstructions  des  viscères  , la  face  conserve 
» sa  couleur  naturelle  et  animée;  on  peut  en 
» entreprendre  la  guérison.  Il  n’en  est  pas  de 
» même,  quand  le  visage  s'éloigne  beaucoup 
» de  l’état  naturel  , et  que  tout  le  corps  est 
» pâle  et  maigre  : la  guérison  n’a  pas  lieu.  Il 
» en  est  autrement  dans  le  cancer  de  l’utérus  : 
» car  la  couleur  de  la  face  est  comme  dans 
» l’état  naturel  et  les  joues  sont  toujours  rouges.  « 

B A G L I V I. 

« Si  le  visage  devient  tout-à-coup  plombé 
^ dans  l’hydropisie  ascite , dans  l’hydrothorax  , 
» et  dans  la  cachexie,  c’est  un  signe  précur- 
» seur  de  la  mort.  « Baglivi. 

« Les  mouvemens  spasmodiques  au  front , 
» annoncent  la  phrénésie.  « Hyppocrate. 

« Lorsque  le  visage  est  rempli , vermeil  et 
^ fleuri , et  qu’il  ne  change  pas  dans  une  fièvre 
» un  peu  forte  qui  fait  des  progrès  ou  qui  se 
» soutient  dans  le  même  état  , cela  annonce 
>>  que  la  maladie  sera  longue.  « Duret. 

K Si  les  malades  fuient  la  lumière , ou  pieu- 
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■»  reiit  involontairement  ; si  les  yeux  sont  rén- 
» versés  , ou  l’un  des  deux  plus  petit  que  l’au- 
» tre  ; si  le  blanc  de  l’œil  est  rouge  ; si  l’on  y 
i)  apperçoit  des  petites  veines  livides  ou  noi- 

res  : s’il  y a de  la  crasse  autour  des  prunelles  ; 

» si  les  yeux  sont  assidûment  mobiles  ou  sail- 
» lans  , ou  enfoncés , ou  s’ils  sont  ternes  ; si  la 
» couleur  de  toute  la  face  est  changée  ; tous 
» ces  signes  sont  mauvais  ou  pernicieux.  « 
Hyppocrate  pr'énot. 

« Lorsqu’une  humeur  qui  affectait  les  lom- 
» bes , remonte  aux  parties  supérieures , et  af- 
» fecte  convulsivement  les  yeux , en  en  dé- 
» tournant  l’axe  , de  manière  que  les  malades 
>>  louchent , c’est  un  des  signes  les  plus  funes- 
i>  tes.  « Coaq* 

« Il  faut  considérer  les  yeux  durant  le  som- 
» meil  : lorsqu’on  apperqoit  le  blanc  de  l’œil 
>}  à travers  les  paupières  qui  ne  ferment  pas 
» entièrement , si  cela  ne  vient  pas  d’un  flux 
» de  ventre  , ou  d’un  purgatif,  et  que  le  ma- 
» lade  n’ait  pas  l’habitude  de  dormir  ainsi  , 

» c’est  un  signe  mortel.  « Prétwt, 

« Si  la  paupière  est  renversée  ou  ridée  , si 
i>  elle  est  livide  ou  pâle,  de  même  que  la  lèvre 
» ou  le  nez , avec  quelques-uns  des  signes 
» précédons  , la  mort»  est  très  prochaine,  « * 
Pl'énot,  , 
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« La  cécité  est  quelquefois  critique  dans  les 
» fièv  les.  « Liv.  des  crises. 

^ Lorsqu’à  la  lin  d’une  fièvre  , la  cécité  sur- 
» vient , les  autres  mauvais  signes  persistant , 
^ le  malade  est  menacé  d’une  mort  prochaine. 

Leroy. 

« Le  regard  fier  et  les  yeux  fixes  , menacent 
» du  délire.  « Liv.  des  épid.  6. 

« La  rougeur  des  yeux  qui  survient  dans  la  ' 
» fièvre , désigne  de  longues  indispositions  du 
» bas  - ventre.  « Coaq. 

« C’est  un  signe  mortel , lorsque  les  lèvres 
» sont  sans  vie  , pendantes  , froides  et  blan- 
» ches.  « Liv.  des  crises. 

« Le  tremblement  des  lèvres  ou  de  la  lan- 
» gue  , désigne  un  flux  de  ventre.  « Coaq. 

« Le  grincement  des  dents  dans  des  fièvres, 

» lorsqu’on  n’en  a pas  l’habitude  dès  l’enfance , 

^ désigne  le  délire  et  la  mort.  Le  danger  est 
» aussi  très-grand  chez  ceux  qui  ont  l’habitude 
» de  grincer  les  dents  lorsque  le  grincement  a 
» lieu  dans  le  délire.  « Liv*  des  crises. 

« Lorsque  dans  la  fièvre  il  s’amasse  des 
» matières  visqueuses  autour  des  dents , c’est 
» un  signe  que  la  fièvre  deviendra  plus  vio- 
» lente.  « Aph.  53.  Sect.  IV. 
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III. 


Prognostics  tirés  des  attitudes  et  des 
mouvemens  du  corps. 

/ 

a C’est  un  bon  signe , quand  un  malade  se 
» couche  sur  le  côté  droit  ou  eauche  , les  bras , 
» les  jambes  et  le  col  un  peu  fléchis , et  tout 
» le  corps  posé  mollement  ; car  c’est  ainsi  qu’on. 
» se  couche  dans  l’état  de  santé.  « Prénot. 

« Il  est  moins  bon  de  rester  couché  sur  le 
» dos , et  d’avoir  je  col , les  bras  et  les  jam- 
» bes  tendus.  « Prénot. 

« Si  le  malade  descend  et  tombe  aux  pieds 
» du  lit,  c’est  un  signe  encore  plus  dange- 
» reux.  « Prénot. 

« C’est  un  mauvais  signe  et  qui  indique  des 
» anxiétés  , que  d’avoir  les  pieds  nuds  et  peu 
» chauds , et  de  jeter  les  jambes  de  côté  et 
» d’autre.  « Prénot. 

« C’est  un  signe  mortel  que  de  dormir  cons- 
» tamment  la  bouche  ouverte,  et  d’avoir  étant 
» couché  sur  le  dos  , les  bras  et  les  jambes 
» retirés  et  éloignés  les  uns  des  autres.  » Prénot. 

« C’est  un  mauvais  symptôme , dans  les  ma- 
» ladies  aiguës , que  de  porter  ses  mains  au 
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» visage  , de  chasser  aux  mouches  , et  d’arra-* 
r>  cher  des  couvertures  et  des  mûrs , des  floc* 
» cons.  « Progiiost. 

« Celui  qui  se  couche  sur  le  ventre  et  qui 
» n’a  pas  l’habitude  de  dormir  ainsi  lorsqu’il 
» est  en  santé  , est  dans  le  délire  ; ou  bien  il 
» éprouve  quelques  douleurs  de  ventre.  « 
Prénot. 

« C’est  un  mauvais  signe  dans  les  maladies 
» aiguës  que  de  ne  pouvoir  rester  qu’assis  dans 
» le  tems  de  la  vigueur , et  surtout  dans  les 
» inflammations  de  poitrine.  « Prénot. 

« Dans  les  maladies  aiguës  , se  remuer  , se 
•»  tourner  et  se  lever  avec  aisance  , est  un 
» très-bon  signe.  Le  contraire  indique  une 
» maladie  mortelle  , dangereuse  ou  longue.  « 
Prénot.  Celui  qui  demeurait  dans  le  jai  din  de 
Déalcès  était  accablé , et  se  levait  difficile- 
ment ; il  ne  mourut  pas  j mais  sa  maladie  fut 
longue,  et  ne  se  jugea  qu’au  40.®  jour,  et  après 
bien  des  dangers. 

« Les  agitations  continuelles  et  le  sommeil 

C? 

» pénible  sont  ordinairement  suivis  de  convul- 
» sions.  « Coaq.  Er  a sinus  qui  mourut  le  11.® 
jour  dans  les  convuisioiis  , avait  eiq  des  agita-^ 
tions  , des  insomnies  , et  des  nuits  pénibles. 

<c  Ceux  dont  tout  le  corps  palpite  , perdent 
» souvent  la  parole  , et  meurent  en  cet  état  y 
» avant  de  la  recouvrer,  « Coaq. 
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I V. 


Prognostics  tirés,  de  la  langues 


La  langue  est  pour  l’ordinaire  semblable 
» aux  urines.  La  langue  qui  est  d’un  vert  pâle 
» annonce  la  bile;  et  la  langue  blanche  , la 
» pituite  ; la  langue  a la  couleur  des  humeurs 
» qui  la  teignent*  « Malad.  épid.  liv.  6. 

« La  soif  et  l'aridité  de  la  langue  dans  les 
» aiguës  , annoncent  souvent  un  délire  pro- 
» Chain.  « Coaq.  La  femme  de  Dromeades  , 
eut  le  quatrième  jour , la  langue  aride  avec 
une  soif  extrême  , elle  délira  dès  le  len- 
demain* 

« Dans  les  fièvres  aiguës , la  langue  se  cou- 
» vre  d’un  enduit  qui  prend  une  coiüeur  rouge, 
« brune , noire  ; elle  devient  sèche  et  rude  et 
» les  dents  de  devant  se  couvrent  d’un  limon 
» sec  et  noirâtre.  Quand  dans  ces  circonstan- 
» ces,  la  langue  commence  à s’humecter  par 
» les  bords  ; lorsque  l’étendue  de  cet  enduit 
» commence  à diminuer,  que  toute  la  bouche 
» s'humecte  , que  les  gencives  reprennent  leur 
» couleur  vermeille  ; de  tels  signes  sont  très- 
» favorables.  Ils  dénotent  que  la  secrétion  d« 
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» la  salive , et  la  transpiration  orale  se  rétab- 
» lissent , et  que  la  coction  avance.  « 

« Lorsque  le  malade  respire  la  bouche  ou- 
» verte , la  sécheresse  de  la  langue  ne  fournit 
» aucun  prognostic.  « 

« Quand  le  léger  effort  que  fait  le  malade 
» pour  sortir  la  langue  et  la  montrer , suffit 
» pour  la  rendre  tremblante  ; c’est  un  signe 
» de  grande  faiblesse  qui  n’appartient  qu’aux 
» maladies  aiguës  les  plus  graves»  « Leroy. 

« Dans  les  aiguës  ou  autres  maladies  graves , 
» la  langue  froide  est  un  signe  de  mort  pro- 
» chaine»  « Baglivi  , Riviere  etc. 


Prognostics  tirés  des  affections  de  la  tête. 


« Dans  ceux  qui  ont  la  fièvre  continue  ou 
» tierce , si  la  vûe  s’affaiblit , s’ils  voyent  pa- 
» raître  des  lueurs , et  qu’à  raison  du  pince- 
» ment  de  f orifice  de  festomac  , il  survienne 
» sans  douleur  et  sans  inflammation  une  ten- 
» sion  dans  la  partie  droite  ou  gauche  de  l’hy- 
» pochondre  ; il  faut  s’attendre  au  lieu  du  vo- 
» missement , à une  hémorragie  nasale,  surtout 
chez  les  jeunes-gens;  mais  les  vomissemens 

» surviendront 
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» surviendront  plutôt  aux  hommes  de  trente  ans 
» et  aux  vieillards.  « Prénot.  L’efFort  d’action 
aboutit  dans  la  jeunesse  à la  tête  ; et  chez 
les  hommes  du  moyen  âge  et  les  vieillards , 
les  forces  se  dirigent  naturellement  vers  les 
viscères  épigastriques;  * ' 

« Les  douleurs  de  tête  violentes  et  continues 
»»  avec  fièvre , sont  mortelles , lorsqu’il  s’y  joint 
» quelques  mauvais  signes.  Mais  si  la  douleur 
» s'étend  au-delà  de  vingt  jours  et  que  la  fièvre 
« persiste  sans  mauvais  signes , on  doit  s’atten- 
» dre  à une  hémorragie  du  nez,  ou  à un  ab- 
i>  cès  aux  parties  inférieures.  Si  la  douleur 
» est  récente  , et  surtout  si  elle  occupe  le  front 
» et  les  tempes , l’hémorragie  nasale  ou  la  sup- 
» puration  en  sont  la  suite.  L’hémorragie  arrive 
» à ceux  qui  n’ont  pas  encore  atteint  l’âge  de 
» trente-cinq  ans , et  la  suppuration  à ceux  qui 

passent  cet  âge.  « Prénot. 

« Les  douleurs  de  tête  très-aiguës  causent 
» quelquefois  des  convulsions.  « Coaq. 

« La  douleur  de  tête  dans  une  maladie  aiguë 
» avec  rétraction  de  l’hypocondre , se  con- 
^ vertit  en  phrénésie , s’il  ne  survient  pas  d’hé- 
» morragie  nasale.  « Coaq. 

« La  douleur  de  tête , qui  arrive  dans  les 
» aiguës,  après  le  3.®  ou  le  4.®  jour,  est  un 
» indice  d’hémorragie , lorsque  toute-fois , il  y 
T.  L O 


2TO 


ÉLIÉME.NS  DE  MÉDECINE. 

r 

» a d’autres  signes  concomitan.s.  Dans  ce  ^ cas , 
» il  ne  faut  rien  faire  pour  arrêter  l’écoule- 
» ment,  crainte  d’empêcher  la  crise.  « Hou  lier. 

« Dans  les  maladies  de  tête , les  urines  four- 
» nissent  des  signes  salutaires , ou  mortels.  Si 
elles  sont  blanches  , aqueuses  et  légères  , 
» c’est  une  mauvaise  marque.  « BaGLIvi. 

« La  constipation  rend  toujours  les  maladies 
» de  tête  plus  violentes.  Dans  ce  cas  , les  bains 
» de  pieds  ,et  la  liberté  du  ventre  produisent 
» de  bons  eirets«  « Baglivi. 

A'  Cest  un  mauvais  signe  pour  ceux  qui  ont 
» réchappé  d’une  attaque  d’apoplexie  , s’ils 
» s’affligent  souvent  pour  la  moindre  cause  et 
» sans  sujet.  « Baglivi. 


V I. 

Prognostics  tirés  des  affections  des  oreilles. 


« Une  douleur  aiguë  de  l’oreille  avec  fièvre 
» continue  et  violente,  est  à craindre.  Le  dé- 
» lire  et  la  mort  en  sont  ordinairement  la  suite. 
» Les  jeunes-gens  meurent  de  cette  affection 
» le  7.®  jour  , et  quelque-fois  ^ plutôt.  Les 
vieillards  en  meurent  plus  tard,  parce  que 
>*  la  fiè'>'';e  et  le  délire  sont  à cet  âge  moins 
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»>  violens  , et  qu’il  s’établit  auparavant  une 
» suppuration.  « Prénot. 

« S’il  coule  un  pus  blanc  de  l’oreille,  et  si 
» le  sujet  est  jeune  , on  peut  espérer  qu'il  en 
>>  reviendra,  pourvu  qu’il  y ait  encore  quelque 
» autre  bon  signe.  « • Prénot, 

« Ceux  qui  étant  affaiblis  ou  affaissés  par  la 
*>  maladie , ont  perdu  la  faculté  de  voir  et 
» d’entendre,  sont  près  de  la  mort.  » Coaq'^ 
La  femme  de  Déalcés  perdit  le  sentiment  au 
17.  jour  , et  mourut  trois  jours  après. 

« Les  douleurs  qui  descendent  aux  parties 
y inférieures  , délivrent  de  la  surdité.  « JJv^ 
des  crises.  Tel  fut  le  cas  d’HÉROPHON.  11  sur- 
vint apres  le  8.®  jour  des  douleurs  dans  les 
jambes,  qui  firent  cesser  la  sujdité  et  le  délire. 

« Réciproquement  la  surdité  qui  survient  , 
» fait  cesser  les  fortes  douleurs  des  parties  in— 
» férieures.  « Liv.  des  crées. 

« La  surdité  est  un  mauvais  signe  dans  les 
» maladies  aiguës  : elle  est  souvent  suivie  d’un 
» délire  furieux,  et  quelquefois  de  la  mort,  à 
>*  moins  quelle  ne  soit  critique,  et  que  la  fièvre 
y ne  cesse  : mais  alors  la  surdité  est  incu- 
y rable.  « Coaq. 

« La  surdité , la  douleur  de  tête , la  tension 
» de  riiypocondre , et  les  urines  ténues  , me- 
» nacent  des  parotides,  «.  Prénot.  Clazômène 
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après  avoir  éprouvé  tous  ces  symptômes , eut 
une  parotide  de  cliaque  côté,  le  17.®  jour  de 
sa  maladie. 

« Dans  les  fièvres  ardentes  , les  parotides  qui 
» ne  se  terminent  pas  par  la  suppuration,  sont 
y mortelles.  « Hyppocrate.  . 

« Quoique  les  parotides  viennent  à suppu- 
» rer  , si  les  urines  n’ofFrent  pas  de  signes  de 
» coction  , ou  s'il  ne  survient  pas  un  flux  de 
» ventre , c’est  un  mauvais  signe.  Comme  les 
» matières  sont  encore  crues , l’ulcère  devient 
» malin.  « DuRET. 

« Les  parotides  sont  salutaires  , lorsqu’elles 
» paraissent  dans  un  jour  critique  avec  des 
» signes  de  coction  , pourvu  qu’elles  ne  soient 
» pas  trop  grandes,  et  que  la  partie  ne  puisse 
» les  contenir , ni  trop  petites  pour  quelles  ne 
» puissent  donner  issue  aux  matières  morbifi- 
» ques , et  faire  cesser  la  maladie.  Celles  qui 
» sont  plus  étendues  que  petites , ne  sont  pas  rou- 
» ges,  ni  bien  douloureuses  : celles  qui  sont  autre- 
» ment,  sont  d’un  mauvais  caractère.  « BaGLIVI. 

« La  surdité  fait  cesser  le  flux  de  ventre , 
» et  celui-ci  guérit  la  surdité.  L’hémorragie 
» nasale  produit  le  même  effet.  « Aph.  2,S  et 
60.  sect.  IV. 

« L'écho  et  le  bourdonnement  d’oreilles  , 
» semblable  à celui  des  abeilles,  sont  mortels 
>»  dans  les  maladies  aiguës.  « Hyppocrate. 
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« La  surdité  dans  les  maladies  aiguës  est  un 
» signe  de  guérison,  si  les  autres  symptômes 
» ne  sont  pas  dangereux.  « Baglivi. 

« Elle  se  dissipe  peu-à  peu  pour  l’ordinaire 
» dans  la  convalescence.  Quelquefois  aussi  elle  . 
» résiste  à tous  les  remèdes , et  le  malade 
» demeure  sourd.  « Leroy. 


V I I. 


Prognostics  tirés  des  affections  de 
la  gorge  et  du  cou. 

t 

« L’ulcération  de  la  gorge  avec  fièvre , est 
» un  mauvais  symptôme  ; et  le  malade  court 
» de  grands  risques,  s’il  s y joint  quelqu  autre 
» mauv.ai^s  signe.  « Prënot.  Hyppocrate  en- 
tend ici  par  ulcération , celle  occasionnée  par. 
la  distillation  d’une  humeur  âcre  et  ténue  » 
comme  il  l’énonce  dans  les  Coaques.  La  fille 
P^L^^RIANAx  ayant  eu  une  semblable  affection 
durant  sa  maladie , mourut  le  17.®  jour. 

« L’angine  est  très-dangereuse  , et  donne 
» promptement  la  mort  , lorsqu  elle  ne  laisse 
» rien  appercevoir  dans  la  gorge  et  au  cou  : 
» elle  tue  au  même  jour  où  elle  paraît , ou  le 
2.®,  le  3.®,  le  4.®.  Prénot. 


» 
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« Les  angines  douloureuses  qui  se  manifes- 
» tent  par  la  rougeur  et  la  tumeur  à la  gorge , 
» sont  dangereuses  , mais  plus  longues  que  les 
» piécédentes,  si  la  rougeur  est  considérable 

et  qu’elle  occupe  non  seulement  la  gorge  , 
V mais  encore  le  cou.  Les  malades  en  réchap- 
» pent , lorsque  le  cou  et  la  poitrine  sont  rou- 
» ges  , et  que  l’érysipèle  ne  rentre  pas  ; mais 
» si  celui-ci  ne  paraît  pas  au  dehors  les  jours 
» de  jugement  j ou  si  le  malade  ne  rejete  pas 
» du  pus  en  toussant;  s’il  avale  sans  douleur; 
» c est  un  indice  de  mort,  ou  d’apparition 
» prochaine  de  l’éi^ysipèle.  « Prénot. 

« Il  est  plus  sûr  que  la  rougeur  et  la  tumeur 
» se  manifestent  au-dehors  ; car  si  elles  se 
» portent  sur  le  poumon  , elles  occasionnent 
» chez  la  plupart  le  délire,  et  la  suppura- 
» tion.  « Prénot. 

«■•La  tension  douloureuse  du  cou  est  très- 
» dangereuse  dains  toutes  les  maladies  aiguës  : 
» mais  elle  l’est  encore  plus  dans  celles  où  l’on 
» a à craindre  le  délire.  « Coaq.  V 

« Les  douleurs  du  cou  sont  quelquefois  le^ 
» avant-coureurs  des  convulsions  dans  les  fiè- 
» vres,  à moins  que  celles-ci  ne  soient  pas 
» aiguë > , et  que  ces  douleurs  soient  occasion- 
» nées  par  une  humeur  de  fluxion.  « Prorrhét. 
hiv.  I.  et  Coaq. 

« La  strangulation  qui  survient  dans  la  fièvre , 
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«t  sans  qu’il  paraisse  aucune  tumeur  à la  gorge, 
» est  mortelle.  « Aph.  34.  Sect.  IV. 

« Lorsque  la  torsion  du  cou  a lieu  dans  la 
« fièvre , sans  qu'il  paraisse  aucune  tumeur  à 
V la  gorge  et  que  la  déglutition  est  empêchée, 
» c’est  mn  signe  mortel.  <t  Aph*  35.  Sect.  IV. 

« Les  malades  affectés  de  l’angine  , et  qui 
» ont  la  gorge  sèche  et  lisse , avec  des  cra- 
» chats  peu  fournis , sont  en  danger.  « Coaq, 
« La  chûte  de  l’angine  sur  le  poumon,  est 
» d’autant  plus  à craindre  , qu’il  n’y  a point 
» eu  de  crachats.  « Coaq.  ^ 

« Il  faut  tout  craindre  pour  lès  malades, 
» qui/  étant  affectés  de  l’angine , pe  crachent 
pas  de  bonne  heure  des  matières ‘cuites.  « 
Coaq.  • 

« Quand  la  violence  de  la  suffacàtion  con— 
« trâint  le  malade  à rendre  ses  excrémens , il 
» est  désespéré.  « Coaq. 


VIII. 


Prognestics  tirés  de  Vétat  des  hypo-  , 
condres  et  , des  lombes. 


« L’hypocondre  est  dans  1 état  naturel , 
•>  lorsqu’il  est  sans  douleur , mou  et  égal  des 
î>  deux  côtés.  S’il  est  enflamme , douloureux 
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» ou  lendu,  c'est  une  affection  dangereuse.  « 
Pre/iot.  Philiscus  qui  mourut  au  6.®  jour,  avait 
l’hypocondre  tuméfié.  Erasinus  l’avait  élevé 
aussi,  et  tendu:  il  mourut  le  5.®  jour,  à l’en- 
trée de  la  nuit. 

<'r  Les  pulsations  , battemens  ou  palpitations 
» qui  surviennent  aux  hypocondres  dans  les 
î*  fièvres  , annoncent  souvent  un  délire  funeste  : 

si  a ces  pulsations  se  joint  un  mouvement 
» frequent  des  yeux , les  malades  deviennent 
» furieux.  « Prénot,  Silénus  qui  périt  le  11.® 
jour  , eut  continuellement  des  palpitations  à 
' l’hypocondre  droit. 

« Une  tumeur  dure  et  douloureuse  à l’hy- 
» pocondre , est  une  affection  très-dangereuse, 
» surtout  si  elle  occupe  les  deux  côtés  ; mais 
» si  elle  n’en  occupe  qu'un,  elle  est  moins 
» dangereuse  au  côté  gauche.  « Prénot. 

« Les  hypocondres  tendus  ou  douloureux  , 
» sans  dureté  extérieure  , sont  très-suspects 
V dans  les  maladies  aiguës  : ils  annoncent  une 
» inflammation  profonde.  « Coüq. 

« Les  hypocondres  élevés,  météoiisés  , avec 
» tension  douloureuse  dès  le  commencement 
»*  de  la  fièvre  , annoncent  une  mort  pro- 
» chaîne.  « Prénot. 

« Les  fièvres  qui  commencent  avec  des  dou- 
^ leurs  dans  les  h}'pocondres  , annoncent  de 
^ la  malignité.  » Coaq.  La  femme  de  Dro- 
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MEADES  , eut  le  1.®’’  jour  de  la  fièvre,  des 
douleurs  à l’hypocondre  droit  : elle  mourut 
le  6.®* 

« Quand  l’assoupissement  se  joint  à la  dou- 
» leur  des  hypocondres,  c’est  un  signe  mortel.  « 
Coaq.  Phalacrus  fut  assoupi  dès  les  premiers 
jours  avec  l’hypocondre  droit  tuméfié  et  dou- 
loureux : il  mourut  le  34.®. 

« Lorsque  les  hypocondres  sont  élevés  , avec 
» borborygmes , et  s’il  se  manifeste  de  la  douleur 
» dans  les  lombes,  il  survient  un  flux  d.e  ven- 
» tre , ou  la  sortie  des  vents  , ou  un  flux  copieux 
» d’urines.  Ces  choses  ont  lieu  dans  les  fièvres.  « 
Aph.  73  Sect.  IV. 

« Lorsque  les  tumeurs  des  hypocondres  et 
» la  fièvre  ne  cessent  pas  dans  l’espace  de  vingt 
» jours,  la  suppuration  a lieu.  « Prënot. 

« Les  tumeurs  molles  et  indolentes,  qui  cèdent 

à la  pression  des  doigts  , sont  d’un  jugement 
» plus  long , mais  elles  sont  moins  dangereuses*  « 
Prënot. 

» Si  la  fièvre  et  la  tumeur  ne  cèdent  pas 
» dans  l’espace  de  soixante  jours,  on  doit  s’at- 
» tendre  à une  suppuration  dans  l’hypocondre, 

ou  dans  les  autres  parties  du  ventre , et  de  la 
» même  manière.  » Prënot. 

\ 

« Les  douleurs  des  lombes  ou  des  parties 
» inférieures , qui  remontent  vers  le  diaphragme, 


2i8  ELéMÈNS  DE  MÉDECINE. 

» mettent  le  malade  dans  le  plus  grand  dan- 
» ger.  « Prénot. 

« La  douleur  des  lombes  jointe  à celle  de 
la  tête  et  de  l’estomac , annonce  souvent 
» des  'convulsions*  « Prorrhét.  liv.  i. 

« La  douleur  des  lombes  ou  des  reins , rend 
■»  les  m'aladies  très-graves.  « Coaq*.  La  femme 
de  Philiscus  de  Thase  ressentit  des  douleurs 
aux  lombes  dès  les  premiers  jours  : elle  mourut 
le  2o.®.  Celle  qui  demeurait  sur  le  rivage,  n’en 
mourut"’ pas,  mais  elle  fut  très-mal,  et  il  lui 
résta  de  la  douleur  après  le  jugement. 

« Quand  la  douleur  des  lombes  reflue  à la 
» tête,  et  qu’elle  affecte  les  nerfs  cervicaux 
» qui  se  distribuent  aux  bras,  de  manière  qu’il 
» en  résulte  de  la  stupeur  aux  mains;  s’il  y a 
» en  même  teins  de  la  douleur  à l’orifice  de 
» l’estomac,  et  tintemènt  d’oreilles,  il  survient 
» une  hémorragie  abondante,  ou  une  diarrhée 
» et  presque  toujours  du  délire»  « Coaq.  La 
femme  du  rivage  en  est  un  exemple  : elle  eut 
d’abord  une  douleur  aux  lombes  qui  se  porta 
le  3.®  jour  à la ‘tête  : elle  perdit  presQue  aus- 
sitôt la  parole;  la  main  droite  fut  perdue  , elle 
délira  complettement  ; et  elle  eut  une  légère 
diarrhée  bilieuse. 

« Si  les  douleurs  des  lojnbes  ou  des  parties 
inférieures  montent  au  diaphragme,  c’est  un 
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» sisne  très-funeste.  « Prénot.  Silénus  apres 
avoir  éprouvé  des  douleurs  de  reins , eut  les 
hypocondres  tendus  sans  dureté  : le  délire 
augmenta  par  degvés , il  devint  phrénétique  , 
et  mourut  le  ii.®  jour. 

« Les  douleurs  des  lombes  dans  la  fièvre, 
rendent  le  ventre  humide.  « (Cest-à-dire 
occasionnent  des  déjections  liquides.)  Coog.  La 
femme  enceinte  de  trois  mois  eut  une  diarrhée 
bilieuse  qui  avait  ^été  précédé  de  douleurs  des 
lombes. 

« Lorsque  la  douleur  des  reins  monte  a la 
» tête  et  au  cou,  on  a à craindre  le  délire,  la 
» convulsion  ou  une  paralysie.  « Ccaq. 


« Lorsqu’il  survient  de  la  douleur  à l’hypocon- 
» dre  sans  inflammation,  si  la  fièvre  a lieu  , elle 
» la  fait  cesser.  « A'ph.  40  Sect^  VJ. 


» Ceux  qui  éorouvent  de  la  douleur  dans 

* r ' 

y>  les  lombes  ou  dans  le  côté,  sans  cause  ma-- 
iiifeste,  deviennent  ictériques.  <VCoaq. 

^ ' Les  hémorragies  occasionnées  , par  les 

» douleurs  des  lombe-s , sont  abondantes*  « ,Coqq. 

.y  .1  . 4 
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I X. 

Prognostics  tirés  des  affections  du  bas- 

r-^.  ventre, 

f, 

» On  doit  considérer  de  la  manière  sui- 
» vante  les  dépôts  purulens  du  bas-ventre* 
» Ceux  qui  ont  lieu  au-dehqrs»  sont  les  meil- 
» leurs , surtout  s’ils  sont  très-superficiels  , petits, 
» et  terminés  en  pointe.  Les  plus  suspects  sont 
» ceux  qui  sont  grands  et  larges  , et  qui  ne 
» s’élèvent  pas  en  pointe.  « Prériot. 

« C’est  un  mauvais  signe  que  d’avoir  le  ventre 

enflé  dans  la  fièvre,  quand  les  vents  ne  sortent 

I * 

» pas  librement,  « Coaq. 

Hyppocrate  a entendu  parler  ici  du  mété- 
orisme , qui  est  toujours  un  symptôme  fâcheux. 
A l’ouverture  des  cadâvres  des  personnes  qui 
ont  eu  ce  sy mp  tôme  à la  fi  n de  la  fi  èvre,  on  ti’ouve 
pour  l’ordinaire  les  intestins  presque  blancs  et 
transparens,  tant  ils  sont  gonflés  et  distendus. 

» Ceux  qui  éprouvent  des  coliques  autour 
» du  nombril,  lesquelles  résistent  aux  médica- 
» mens  et  aux  autres  moyens , deviennent  afFec- 
» tés  de  la  tympanite.  « Aph.  ii  Sect,  IV. 

« Les  enfans,  qui  se  manient  souvent  le  ven- 
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» tre,  ont  des  vers  : mais  la  chose  est  encore 
» plus  certaine  , si  en  même  tems  ils  éprouvent 
i>  des  coliques.  « Baglivj. 

« Lorsque  la  douleur  de  colique  est  fixe , et 
» s’accompagne  de  fièvre,  elfe  se  termine  fré- 
» quemment  par  un  abcès  : cela  n’a  pas  lieu, 
» lorsque  la  douleur  est  vague.  « Baglivi. 


Prognostics  tirés  des  affections  des  hanches^ 
et  des  extrémités. 


« Les  douleurs  des  hanches  guérissent  les 
» fièvres  ardentes , les  douleurs  de  tête , et 
» celles  qui  occupent  les  parties  voisines  du 
» diaphragme.  « Liv.  des  crises. 

« Les  douleurs  qui  surviennent  aux  cuisses 
» dans  les  maladies  aiguës  qui  sont  encore  dans 
^ l’état  de  crudité , annoncent  de  la  malignité 
» et  du  délire , soit  qu’il  y ait  ou  non  un 
» suspensum  dans  les  urines.  « Coaq^ 

« Lorsqu’une  forte  douleur  commence  avec 
» la  fièvre  , et  qu’elle  n’occupe  qu’une  très- 
» petite  pai'tie,  telle  qu’un  doigt,  un  orteil  etc* 
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» on  doit  la  regarder  comme  suspecte.  « Ma- 
lade popid.  liu.  2. 

<<:  Cest  un  mauvais  signe , que  d’avoir  la 
» tête , les  bras  et  les  pieds  ’ froids , tandis 
» que  le  ventre  et  les  côtés  sont  chauds,  « 
Préiiot. 

« Lorsque  dans  les  maladies  aiguës , les  ongles 
» et  les  doigts  deviennent  livides,  c’est  un  signe 

très-mortel.  « Prénot. 

« Dans  les  fortes  douleurs  de  ventre,  le  froid 
» des  extrémités  annonce  un  très-grand  danger.  « 
Aph.  26  Sect.  VIL 


X I. 


Prognostics  tirés  de  létal  de  Vâine, 


« La  frayeur  et  la  tristesse  qui  se  soutiennent 
» pendant  long-tems , indiquent  la  présence  de 
» l’atrabile.  « Aph.  23  Sect.  VI. 

« Ceüx  aifectés  de  crainte  et  de  tristesse, 
» avec  peu  ou  point  de  fjèvre,  et  qui  sont  en- 
» suite  attaqués  d’un  délire  furieux , guérissent 
» lorsqu’il  survient  de  forts  accès  de  fièvre 
» suivis  de  sueurs  et  d’un  sommeil  tranquille.  « 
Coaq,  Tel  fut  le  cas  de  la  femme  qui  demeurait 
près  le  fils  de  Pylade. 


« 
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Les  idées  tristes  et  efFrayantes  dans  leâ 
» maladies  graves,  occasionnent  très.  - souvent 
» des  convulsions.  <■<  Cocq. 

X 1 1. 

Prognostics  tirés  de  l'état  de  la  respiration, 

<s  La  respiration  libre  et  aisée  a un  grard 
» pouvoir  dans  la  guérison  de  toutes  les  uiu- 
» ladies  aiguës , et  de  celles  qui  se  terminent  dans 
» quarante  jours.  « Prénot. 

« La  respiration  courte  et  fréquente  est  très- 
» suspecte  : car  elle  indique  de  l’inflammation 
» ou  de  la  douleur  dans  les  parties  situées  au- 
» dessus  du  diaphragme.  « Prénot.  Pithion  de 
Thase,  qui  mourut  le  lo.®  jour  en  fournit  un 
exemple* 

« La  respiration  entrecoupée  (spirafio  kic- 
» tuas  O,  spiritus  oj/endens,  ) est  un.  très-mauvais 
» signe,  ainsi  que  celle  qui  est  rare  et  grande,  «c 
Ccaq. 

« La  respiration  rare  et  grande  annonce  le 
» délire  ou  les  convulsions.  « Coaq. 

« L’air  expiré  qui  sort  froid  de  la  bouche 
» et  du  nez , est  un  signe  très  - mortel.  « 
Prénot. 
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« Lorsque  dans  une  fièvre  continue,  il  y a 
» délire  et  difficulté  de  respirer,  c’est  un  signe 
» mortel.  « Prénot^ 

« On  ne  doit  pas  espérer  beaucoup  des 

» pleurétiques  qui  veulent  être  assis  sur  leur 

» lit,  à cause  de  la  difficulté  qu’ils  ont  de 

» respirer,  et  qui  ne  peuvent  pas  rester  cou- 

» chés , parce  qu’ils  se  sentent  suffoqués.  J’en 

» ai  vu  périr  beaucoup.  Ce  signe  est  dangereux 

* 

» et  presque  mortel  dans  les  maladies  aiguës 
» des  poumons,  surtout  lorsqu’on  entend  un 
» sifflement  dans  la  trachée-artère , et  que  le 
» malade  n'a  pas  la  force  de  rejeter  les  cra- 
» chats.  Dans  cet  état , quoique  le  pouls  pa- 
» raisse  bon  , c’est  un  signe  trompeur , il  faut 
» s’en  méfier.  « Baglivi. 

« Lorsque  la  respiration  est  petite  et  lente, 
jt>  c’est  un  signe  de  mort.  « Baglivi» 

« La  difficulté  de  respirer , est  toujours  à 
» craindre , quand  elle  n'est  pas  un  des  avant- 
» coureurs  de  la  crise  , ou  qu’elle  ne  l’ac- 
» compagne  pas.  « Baglivi* 

« La  respiration  forte  et  tardive  est  un  signe 
» certain  de  délire.  « Düret. 

« La  phrénésie  qui  survient  dans  la  péri- 
y>  pneumonie,  est  mortelle.  « Aph.  12  Sect  VIT, 
» La  douleur  de  côté  qui , lorsque  le  malade , 

rend 
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» rend  des  crachats  bilieux,  disparaît,  donne 
» naissance  au  délire.  « Coaq. 

L’ouverture  des  cadavres  souvent  présente 
dans  ces  deux  cas,  le  cerveau  très-sain  ; mais  il  y 
a toujours  une  portion  du  poumon  plus  ou  moins 
considérable  enflammee  et  gangrénée* 

» La  respiiation  qui  ne  peut  s’exercer  ciue  la 
» tête  droite,  donne  quelquefois  lieu  à une 
» hydropisie  cruelle.  « Cooq. 

Les  observations  de  Morgagni  etc.^  prouvent 
la  vérité  de  cette  sentence  : il  a trouvé  des 
épanchemens  séreux  dans  la  cavité  de  la  poi- 
trine des  cadâvies  d’hommes  morts  dans  une 
semblable  circonstance. 

Les  inflammations  de  poitrine  qui  débutent 
» par  un  vomissement  opiniâtre,  sont  sujettes 
» dans  leur  cours  a une  expectoration  puru-* 
>»  lente.  « Leroy. 

« On  peut  s attendre  a une  parotide  Consi- 
» dérable^  quand  la  respiration  est  gênée  avee 
» tension  dans  l’hypocondre , et  qu’il  y a fièvre 
» aiguë  et  frisSonnemens.  « Coaq. 

XII  i.~ 

Prognostics  tirés  de  l'état  de  la  voix. 

« Les  malades  qui  sont  très-faibles  et  qu» 
» perdent  la  parole , sont  près  de  la  mort,  < 

T,  /,  P 
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Coaq.  La  femme  de  la  place  des  menteurs 
perdit' la  parole  le  jour,  et  mourut  au 

14.®.  La  femme  qui  demeurait  près  de  la  fon- 
taine froide  et  qui  mourut  au  80.®  jour,  l’avait 
perdue  quelques  jours  auparavant. 

« Ceux  qui  dans  les  maladies  aiguës , ont  des 
7^  palpitations  partout  le  corps,  sont  en  danger 
V de  perdre  la  parole  et  de  mourir  en  cet  état, 

» sans  l’avoir  auparavant  recouvrée,  Frorrhét. 

liv.  I*  Le  pLrénétique  ayant  eu  des  palpita- 
tions par  tout  le  corps,  perdit  la  parole,  et 
mourut. 

« Ceux  à qui  la  voix  vient  à manquer  apres 
» un  jugement  incomplet  ou  mauvais , ou  sans 
» crise,  sont  exposés  à mourir  avec  un  trem- 
ï>  blement.  « Coaq. 

« Ceux  qui  après  un  grand  délire  , perdent 
» la  parole,  sont  près  de  la  mort.  « Coaq. 

« Lorsqu’on  perd  la  voix  après  de  vives 
» douleurs,  on  meurt  dans  les  spasmes  et  les 

» convulsions.  « Hyppocrate, 

La  voix  faible  avec  perte  des  forces,  est 
» de  très - mauvais  augure  dans  les  maladies 
» aiguës.  « Baglivi. 
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XIV. 

Prognostics  concernant  le  délire, 

« La  phrénésie  qui  attaque  les  personnes  au- 
» dessus  de  quarante  ans , ne  guérit  pas  aisé- 
» ment.  « Hyppocrate. 

Le  délire  furieux  ne  s’observe  que  dans  les 
maladies  des  jeunes-gens  et  des  adultes.  En 
général  il  est  utile  que  le  délire  réponde  à 
peu  près  au  degré  de  la  fièvre,  et  qu’il  aug- 
mente et  diminue  avec  elle  ; mais  ouand  le 
pouls  et  les  forces  s’affaiblissent,  le  délire  per- 
siste au  même  degré,  ou  augmente,  c’est  un 
signe  pernicieux. 

^ Lorsque  le  délire  est  compliqué  de  mou- 
» vemens  convulsifs  , soit  aux  poignets , soit 
» aux  yeux,  ou  aux  muscles  de  la  face,  du. 
» cou,  de  la  tête,  il  est  mortel.  « Leroy. 

« Si  le  délire  plirénétique  cesse  sans  raison, 
» cest-à-dire,  si  le  malade  reprend  sa  con- 
» naissance,  sans  que  le  cliangement  ait  été 
» occasionné  par  quelque  évacuation  critique, 
» ou  par  quelque  dépôt  ; les  symptômes  funestes 
» qui  accompagnaient  le  délire  persistant;  la 
» mort  du  malade  est  très-prochaine.  « Leroy. 

- P 2. 
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» Les  délires  les  plus  pernicieux  , sont  ceux 
» dans  lesquels  les  malades  refusent  les  choses 
» nécessaires  à la  vie,  comme  les  alimens  et 
» les  boissons;  car  s’ils  persévèrent  ainsi,  la 
» mort  est  inévitable.  « Coag* 

» Les  délires  furieux  ou  féroces , finissent 
» rarement  sans  convulsions*  « Coaq.  La  femme 
de  Cyzique,  après  avoir  euebeaucoup  de  délire, 
tomba  dans  les  convulsions  dont  elle  périt. 

» Quand  le  délire  se  joint  à l’assoupissement , 

les  convulsions  sont  prochaines.  « Coaq. 

» Le  délire  accompagné  de  frayeur  et  de 
}•>  découragement  avec  le  froid  des  extrémités 
» et  des  sueurs  froides  au  front , est  un  signe 
» très-mortel.  « 3-^  coiistit.  epicl.  liv.  i. 

» Les  délires  gais  sont  les  plus  sûrs.  « Coaq. 

» Les  malades  qui' dans  le  délire,  palpent 
» leurs  couvertures , les  murailles  , les  rideaux 
» de  leurs  lits , qui  grattent  avec  leurs  mains , 
» qui  amassent  des  floccons,  sont  affectés  mor- 
» tellement.  » Coaq. 

» Le  délire  avec  silence  dans  les  malades 
» qui  n’ont  pas  perdu  la  parole  , est  un  signe  moi'' 
» tel.  » Coaq. 

» L’insomnie,  la  douleur  de  tête,  la  séche- 
» resse  de  la  langue  , et  la  surdité  annoncent 
» un  délire  très-prochain.  « Prorrhét.  liv.  I. 

i>  L’assoupissement  joint  à l’insomnie,  avec 
» des  urines  noires  et  aqueuses,  font  craindre 
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» le  délire  et  les  convulsions.  « Coaq.  La 
femme  de  Thase  qui  demeurait  près  la  fon- 
taine froide , éprouva  tous  ces  symptômes , 
avant  que  de  mourir. 

« La  tête  pesante  et  douloureuse  avec  assou- 

pissement , fait  craindre  les  convulsions.  « 
La  femme  de  DromÉades  , fut  assoupie  le  4.® 
jour  avec  douleur  et  pesanteur  de  tête  : elle 
mourut  le  6.®  dans  des  convulsions  qui  coin-  ^ 
mencèrent  par  la  tête.  Philiste  de  Thase  fut 
assoupi  dès  le  premier  jour  avec  douleur  de 
tête  : il  eut  des  convulsions  le  4.®  , et  mourut  le 
lendemain. 

« Le  souvenir  de  ses  rêveries  dans  le  délire , 

» est  un  bon  signe;  le  contraire  est  un  signe 
» pernicieux.  « Coaq. 

« Ceux  dont  la  veine  du  coude  bat,  sont, 

» ou  deviennent  phrénétiques  et  furieux*  « 

Liu.  épid.  IL 

« Dans  les  maladies  aiguës , la  noirceur  de 
» la  langue , est  presque  toujours  un  signe  cer- 
» tain  de  délire.  « Baglivi. 

« S’il  survient  un  flux  de  ventre  dans  le  dé- 
»>  lire,  il  le  guérit,  surtout  si  la  maladie 
» approche  du  tems  de  la  coction*  « 
Baglivi. 

« Lorsque  la  phrénésie  dégénère  en  léthargie  , 

» c’est  un  signe  mauvais;  ce  n’en  est  pas  un 
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« 

» si  mauvais,  si  la  léthargie  dégénère  en  phré- 
» nésie.  « BaGLIVI. 


X V. 

Prognostics  concernant  les  convulsions  et  les 

' douleurs. 

« Les  convulsions  qui  arrivent  dans  la  fièvre, 
i>  sont  pernicieuses.  « Coaq. 

« 11  vaut  mieux  que  la  fièvre  survienne  dans 
» les  convulsions,  que  celles-ci  dans  la  fièvre.  « 
Aph.  26  Sect.  IL 

« Les  convulsions  qui  dépendent  de  la  ma- 
» trice , ne  sont  pas  bien  dangereuses.  « Prorrhét. 
liv.  T. 

« Les  enfans  qui  ont  des  flux  de  ventre 
» abondans  pendant  la  dentition,  sont  moins 
» suiets  aux  convulsions  que  les  autres  : et 
» ceux  qui  sont  alors  attaqués  d’une  fièvre 
» aiguë , en  éprouvent  rarement,  « Liv.  de  la 
dentit. 

<c  Presque  toutes  les  maladies  convulsives  des 
» enfans,  viennent  de  l’estomac  : c’est  pour- 
» quoi  les  doux  purgatifs  leurs  conviennent  et 
» surtout  l’infusion  de  rhubarbe.  « Baglivi. 

« Les  enfans  qui  ont  des  croûtes  de  gale  à 
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» la  tète,  sont  rarement  afFectés  de  mouvemeiis 
» convulsifs.  « Hyppocrate*  ^ 

« Si  un  enfant  devient  tout-à-coup  épilep- 
>»  tique,  ou,  cela  vient  de  la  dentition,  ou  cela 
» annonce  l’éruption  de  la  petite  vérole;  et  si 
» cette  dernière  paraît  après  l’accès  d’épilepsie , 
» elle  sera  d’un  bon  caractère  et  ordinairement 
» dlscrette.  « Baglivi. 

« La  convulsion  vient  de  réplétion  , ou  dina- 
!>  nition.  « Aph.  3g.  Sect.  VL 

« La  convulsion  ou  le  délire  qui  survient 
» dans  les  veilles  excessives  , est  un  mauvais 
» signe.  « Aph.  i8.  Sect*  VIL 

« La  convulsion  ou  le  hoquet  qui  survient 
» dans  une  forte  hémorragie,  annonce  du  dan- 
v>  ger.  « Aph*  3.  Sect.  V' 

« La  convulsion  qui  survient  aux  plaies,  est 
» mortelle.  « Aph.  2.  Sect.  V. 

« La  convulsion  ou  le  hoquet  qui  survient 
» à une  purgation  excessive , est  un  mauvais 
» signe.  « Aph.  4-  Sect.  V. 

« Lorsque  la  douleur  des  parties  enflammées 
« vient  à cesser  tandis  que  la  fièvre  persiste 
» ou  augmente,  si  le  pouls  est  petit,  fréquent, 
» intermittent,  avec  des  sueurs  froides,  c’est  un 
» très-mauvais  signe , surtout  si  l’inflummation 
» intéresse  la  plèvre  ou  quelqu'autre  partie 
» membraneuse.  Douze  heures  après  que  la 
douleur  a cessé , le  malade  tombe  dans  le 
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» délire,  et  périt  infailliblement  peu  de  tems 
» après  ; car  c’est  un  signe  de  gangrène.  C'est 
» une  remarque  d’HYPPOCR  ate  , et  je  l’ai  observé 
» moi  - même  trois  fois  dans  les  hôpitaux.  « 
Baglivi. 

« Les  douleurs  qui  ne  cèdent  ni  aux  remèdes > 
» ni  a la  saignée,  et  qu’on  ne  peut  guérir  par 
» aucuns  moyens,  finissent  par  la  suppuration.  « 
Baglivi.  11  faut  néanmoins  excepter  les  dou- 
leurs rhumatismales  chroniques  qui  se  terminent 
rarement  de  cette  manière. 

<?  Les  douleurs  qui  diminuent  sans  cause 
» manifeste,  sont  mortelles.  « Baglivi. 

« L observation  * a appris  que  souvent  les 
» douleurs  de  côté  qui  dépendent  des  vices 
» de  1 estomac , se  font  sentir  principalement 
» à la  partie  antérieure  de  la  tête;  celles  qui 
» viennent  des  affections  de  la  matrice,  se  rpani- 
» festent  au  sommet  et  à la  partie  postérieure. 
» C'est  pourquoi  les  femmes  sujettes  aux  vapeurs 
i>  éprouvent  ordinairement  du  froid  dans  ces 
» parties.  C’est  le  principal  signe  diagnostic  des 
>»  affections  histériques.  « Baglivi» 

« Les  mouvemens  convulsifs  sont  un  des 
» signes  de  l’éruption  de  la  petite  vérole.  Lors- 
» qu’un  enfant  qui  n’a  pas  encore  eu  cette 
» maladie  , est  attaqué  de  fièvre  avec  des 
» mouvemens  convulsifs  et  une  grande  chaleur 
>>  vers  les  'lombes,  ou  peut  annoncer  l’éruption 
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» de  la  petite  vérole  pour  le  lendemain.  « 
Baglivi. 

« Dans  les  mouvemens  spasmodiques , les 
> urines  sont  abondantes , claires  et  limpides.  « 
Baglivi. 

« Les  urines  épaisses  et  troubles  sont  salu- 
» taires  dans  les  convulsions  ; celles  qui  sont 
» claires  et  blanches , sont  d’un  mauvais  au-- 
» gure.  « Baglivi. 

« Un  épileptique  peut  avoir  dans  le  cours 
» d’une  maladie  aiguë,  une  ou  plusieurs  attaques 
» d’épilepsie;  celles-ci  tenant  dans  cette  cir- 
» constance  à une  maladie  chronique  et  habi- 
» tuelle  , ne  doivent  pas  influer  sur  le  prognostic 
» d'une  maladie  aiguë.  « Leroy. 

» Les  convulsions  épileptiques  qui  précèdent, 
» accompagnent  ou  suivent  l’accouchement , sont 
» ordinairement  mortelles.  « Leroy, 

» De  ces  convulsions , les  moins  funestes  sont 
» celles  qui  occasionnées  par  la  violence  et  la 
» durée  des  douleurs  de  l’accouchement,  cessent 
, » après  qu’il  est  terminé.  « Leroy. 

» Si  la  femme  accouchée  tombe  en  apoplexie» 
» ou  si  elle  éprouve  de  fréquens  accès  d’épi- 
» lepsie  dans  les  intervalles  desquels  elle  soit 
» en  léthargie,  cela  annonce,  qu'il  s’est  formé 
»>  un  dépôt  de  lait  au  cerveau.  Un  tel  dépôt 
» fait  périr  pour  l’ordinaire  brusquement  les 
» femmes  auxquelles  il  survient.  « Leroy, 
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« Les  tremblemens  qui  surviennent  dans  la 
» phrénésie  violente  , sont  mortels.  « Cociq. 

« Les  tremblemens  décidés  par  les  mouve- 
» mens  de  l’atrabile,  sont  un  mauvais  signe.  << 
Cociq. 

« Ceux  dont  tout  le  corps  palpite,  et  aux- 
» quels  la  voix  vient  à manquer  , meurent.  « 
Coaq.  Tel  fut  le  cas  du  quatrième  malade 
du  3.®  livre  des  épidémies  : il  fut  privé  de  la 
voix  au  second  jour  : il  palpita  par  tout  le 
corps  , et  il  mourut  au  4.®  jour. 

« Le  hoquet  qui  survient  dans  les  fièvres 
» laborieuses,  est  un  signe  très  - pernicieux.  « 
Coaq.  La  femme  de  la  place  des  menteurs 
eut  beaucoup  de  hoquet  le  12.^  jour  : elle 
périt  le  14.^ 

« Les  femmes  qui  ont  des  convulsions  apres 
» un  avortement,  en  réchappent  rarement.  « 
BaGLIVI. 

« Les  convulsions  à la  suite  de  la  phréné- 
» sie , sont  mortelles.  « Aetius. 
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XVI. 

Prognostics  tirés  du  sommeil  et  de 

la  veille. 

« Le  sommeil  et  la  veille  excessifs , sont  un 
» mauvais  signe  dans  les  maladies.  « Aph.  3. 
Sect.  IL 

« Un  sommeil  pénible  dans  les  maladies,  est 
» mortel;  lorsqu’il  soulage  , il  est  bon.  « Aph.  1. 
Sect.  II.  Nicodème  d’Abdère  dormit  tranquil- 
lement la  nuit  du  second  jour  : tout  diminua 
’ au  3.® , et  il  fut  entièrement  jugé  le  20.®.  Le 
fils  de  Par  ION  de  Thase  qui  mourut  le  27.® 
jour  , avait  eu  des  nuits  pénibles. 

« Lorsque  le  sommeil  appaise  le  délire , c’est 

un  bon  signe.  « Aph.  2.  Sect.  II. 

« Lorsque  dans  la  fièvre  il  survient  durant 
» le  sommeil , des  terreurs  ou  des  convulsions , 
» c’est  un  mauvais  signe.  « Aph.  67.  Sect.  IV. 
Ce  signe  n’est  pas  aussi  redoutable  chez  les 
enfans  : il  annonce  le  plus  souvent  la  présence 
des  vers  : il  se  manifeste  aussi  dans  le  tems  de 
la  dentition , et  à l’occasion  des  aigreurs  aux- 
quelles ils  sont  sujets. 

« L’assoupissement  est  toujours  dangereux; 
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mais  il  est  mortel  lorsqu’il  est  accompagné 
» de  refroidissement.  « Coaq. 

« Les  affections  soporeuses  , symptômes  des 

fievres  aiguës  , sont  en  général  un  peu  moins 
» dangereuses,  et  plus  familières  à l’âge  mûr,  ' 
» ou  avancé,  qu’à  la  jeunesse.  « Leroy. 

« C’est  un  très-mauvais  symptôme  que  de 
» ne  dormir  ni  jour  ni  nuit  ; et  on  peut  présager 
» le  délire  , lorsque  l’insomnie  n’est  pas  occa-  . 
» sionnée  par  une  grande  douleur.  « Préiiot. 

« Les  inquiétudes,  les  agitations  et  le  som- 
i>  meil  turbulent , sont  très-souvent  suivis  de 
» convulsions.  « Coaq. 

« Les  insomnies  ne  sont  pas  nuisibles  dans 
» les  premiers  jours  des  maladies  qui  sont  ac- 
» compagnées  de  douleurs  de  côté*  « Hyppo- 
CRATE  dit.  même  au  livre  des  ajjections  inter- 
nes : « qu’il  est  avantageux  d'empêcher  de 

» dormir  ces  malades  pendant  les  onze  premiers 
» jours.  « 

« Les  convulsions  cèdent  ordinairement  à 
» un  sommeil  tranquille.  « Coaq. 

« 11  n’en  réchappe  aucun  de  ceux  qui  ayant 
» la  fievre  , ne  dorment  point , et  sont  cepen- 
» dant  tranquilles  et  sans  inquiétude,  qui  ne  par- 
» lent  pas  , a moins  qu’on  ne  les  interroge , et 
» qui  retirent  leur  main  en  tremblant , lors— 
y qu’on  leur  touche  le  pouls  , ils  meurent  tous.  « 
Rivière,  Baglivi  etc. 
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XVII. 

Prognostics  concernant  la  faim  et  la  soif. 


» C’est  un  bon  signe  dans  toute  les  mala- 
^ 'dies,  que  de  conserver  l’appétit  et  la  raison. « 
Aph.  33.  Sect.  JL 

» C’est  un  mauvais  signe  que  de  manger  suf- 
» fisamment  dans  la  convalescence  *,  sans  que  la 
» nourriture  profite.  » Aph.  31.  Sect.  II. 

» Le  dégoût  accompagne  du  pincement  de 
> l’orifice  de  l’estomac  , du  vertige  ténébreux 
» et  de  l'amertume  de  la  bouche  dans  l'ab- 

sence  de  la  fièvre , annoncent  le  besoin  de 
» purger  par  le  haut.  » Aph.  7.  Sect.  IV. 

» ^ Une  aversion  constante  pour  toute  sorte 
» d alimens , jointe  à d’autres  mauvais  signes , 
» est  un  symptôme  très-funeste.  >»  Malad.  po- 
pul.  liv.  1.  La  femme  de  Droméades  qui 
éprouva  une  aversion  constante  pour  les  ali- 
mens, mourut  le  jour.  Hermocrates  et  la 
fille  d’Eürianax  furent  dans  le  même  cas , et 
ils  n’en  réchappèrent  pas  non  plus. 

» Si  après  un  grand  dégoût , il  sunnent  dans 
« les  maladies  aiguës , et  quelquefois  aussi  dans 
» les  cLroniqiies  , un  grand  appétit , sans  qu’il 
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» ait  été  précédé  d’une  bonne  crise , ou  de 
» quelque  autre  bon  signe , ou  peut  prédire 
» que  le  malade  mourra  le  lendemain* 
Baglivi. 

» Si  le  dégoût  se  soutient , dans  la  conva- 
« lescence , on  peut  prédire  une  rechute.  « 
Baglivi. 

« La  soif  qui  cesse  contre  raison  , est  un 
» symptôme  très-dangereux.  « Coaq. 

» Les  phrénétiques  boivent  peu.  « Coaq.  La 
femme  de  DÉalcÉS  qui  mourut  phrénétique 
le  20.®  jour,  buvait  très-peu;  encore  fallait- 
il  Fen  faire  souvenir , et  la  presser. 

« Lorsque  dans  les  maladies  aiguës  la  soif 
» s’accompagne  de  l’aridité  de  la  langue  , le 
» délire  est  ordinairement  prochain.  <<  Coaq. 
La  femme  de  Droméades  eut  le  4,®  jour,  la 
langue  aride  avec  soif  : elle  délira  le  len- 
demain. 

X Y I I 1. 

Prognostics  concernant  le  froid  féhril. 


« Les  frissons  ou  réfroidissemens  qui  revien- 
» lient  souvent  dans  les  fièvres  aiguës,  annon- 
cent beaucoup  de  dangers.  « Coaq.  La  femme 


» 
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de  Droméades  mourut  le  6*®  jour  après  lo 
troisième  frisson. 

« Les  frissons  à la  suite  desquels  les  mala- 
» des  ne  se  réchauffent  pas  , ou  ne  se  rechauf- 
» fent  qu’après  de  longs  intervalles  , sont  près- 
» que  toujours  funestes.  » Prorrhët.  Liv^  /. 

« Il  n’y  a rien  de  plus  pernicieux  dans  les 
» maladies  aiguës , qu’une  suppression  d’urine 
» qui  succède  à un  frisson.  « La  femme  de 
Cyzique  attaquée  d’une  fièvre  très-aiguë , eut 
froid  aux  extrémités  le  14.®  jour  ; les  urines 
s’arrêtèrent  ; elle  perdit  bientôt  la  connaissance  , 
et  mourut  le  17.® 

« Les  frissons  qui  surviennent  le  6.®  jour 
» d’une  fièvre  continue,  annoncent  beaucoup 
» de  dangers.  « Coaq.  Cette  sentence  ne  doit 
s'entendre  que  des  fièvres  humorales  dans  les- 
quelles le  frisson  n’a  pas  été  précédé  des  signes 
de  coction. 

1 

« Les  frissons  qui  arrivent  après  l’avorte- 
» ment , sont  très-pernicieux.  « Coaq, 

« La  suppression  des  lochies  annonce  un  état 
>*  dangereux  : mais  quand  le  frisson  survient, 

» c’est  un  signe  bien  plus  pernicieux , sur- 
» tout  quand  il  y a douleur  à l’hypocondre.  « 
Coaq. 

« Les  frissons  qui  ont  lieu  dans  les  fièvres , 

» les  jours  décrétoires  , avec  des  signes  de 

coction  , et  auxquels  succèdent  des  évacua- 
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» tions  sensibles  , sont  salutaires.  » Prénot. 
ChÉRIon  rendit  au  8*®  jour,  des  urines  d'une 
meilleure  couleur  , avec  un  sédiment  blanc  j 
le  ty.®  il  eut  un  frisson  suivi  d’une'  sueur  qui 
fit  cesser  la  fièvre. 

« Lorsque  dans  les  fièvres  continues',  les 
» parties  extérieures  sont  froides  , tandis  que 
» les  intérieures  sont  brûlantes  , et  que  le  ma-* 
i>  lade  éprouve  une  grande  soif  ; il  est  affecté 
» mortellement.  « Aph^  48.  Sect.  IV* 

« Les  frissons  qui  reviennent  fréquemment , 

» dans  les  personnes  qui  ne  sont  pas  malades, 

» annoncent  la  crudité  ou  la  cacochymie  ; et 
» dans  les  fièvres , un  mouvement , ou  la  sup- 
» puration  dans  la  partie  affectée.  « Jacotius* 

« Le  rigor  qui  survient  dans  la  fièvre  con- 
» tinue  , le  malade,  étant  très-affaibli , est  un 
» signe  funeste.  Aph.  46.  Sect.  IV. 

« Le  rigor  qui  survient  dans  la  fièvre  ar— 
» dente  , en  opère  la  solution.  « Aph.  48, 
Sect.  I V. 

Il  faut  néanmoins  , pour  que  le  rigor  soit 
salutaire,  qu’il  soit  immédiatement  après,  suivi 
de  la  sueur. 

« Le  réfroidissement  des  extrémités , qui  est 
> produit  par  les  douleurs  de  ventre , est  un 
» très-mauvais  signe.  Aph.  2,6.  Sect.  VII. 

XIX* 
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XIX. 

Prognostics  concernant  les  . soulagemens  et 
les  accidens  qui  arrivent  contre  raison. 


Tout  mieux-être  qui  survient,  sans  qu’au- 
» cune  marque  de  coction  ait  précédé,  ou  avec 
» de  mauvais  signes , indique  du  danger.  « Coaq. 
Le  soulagement  qui  n’est  point  dû  à un  dépôt’ 
a une  éruption,  ou  à une  évacuation  salutaire' 
est  infidel  , et  rarement  durable.  ’ 

» Il  ne  faut  pas  se  fier  aux  soulagemens  qui 
» arrivent  sans  raison , ni  trop  craindre  les 
» maux  qui  surviennent  aussi  contre  toute  es- 
» pérance  ; car  ils  sont  incertains , et  ne  sont 

» pas  ordinairement  de  longue  durée.  47. 

ect.  IT,  Philiscxjs  qui  mourut  le  6.®  jour, 
eut  au  4.e  , une  assez  bonne  nuit , mais  avec 
de  mauvais  signes.  La  femme  de  Philiscüs 
parut  être.mieux  le  lo.o  jour;  la  connaissance 
était  un  peu  revenue  , mais  il  n’y  avait  point 
e signes  de  coction  ; elle  retomba  bientôt  après 
et  mourut  le  Zo.-.  Hérophon  eut  derechef 
la  rate  enflée  le  ,4.^  jo„r,  et  la  surdité  re- 
vint; mais  comme  le  9.  Ml  y avait  parut  des 
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signes  de  coction  dans  les  urines,  tout  cessa  le 
17.®  , et  il  fut  parfeiitement  jugé. 

« C’est  un  signe  de  mort , lorsque  dans  les 
» cas  graves , les  malades  se  trouvent  soulagés 
» contre  toute  attente , ou  avec  des  mauvais 
» signes.  « Prorrhét.  Lw.  I. 


X X. 

Prognostics  concernant  les  paroxisnies. 


« Les  fièvres  aiguës,  qui  ont  leurs  redoub- 
» lemeiis  en  jours  pairs  , sont  les  plus  dange— 
» reuses.  « Coaq.  Les  fievres  ardentes  de  la 
troisième  constitution  , avaient  leurs  redouble- 
mens  en  jours  pairs  : elles  furent  tres-mortel- 
les , et  les  malades  mouraient  au  4.®  ou  au  6.® 
jour. 

« Lorsqu’une  fièvre  aiguë  a ses  redoublemens 
» en  jours  impairs , et  qu’il  survient  une  crise 
» un  jour  pair  , cela  annonce  un  état  dange- 
» reux,  une  rechûte  , et  souvent  la  mort. 
Malad.  popul  Liv*  L L’homme  qui  tomba 
malade  , après  avoir  soupé  et  bù  avec  excès  , 
avait  ses  redoublemens  les  jours  impairs  ; il 
eut  une  crise  au  8.^  mourut  le  11.  . 

« Ceux  qui  meurent  d’une  fièvre  intermit- 
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» tente , expirent  dans  le  commencement  de 
» l’accès , et  rarement  dans  l’augment  , l’état 
» ou  la  déclinaison.  « Sydenham,  Baplivi. 


XXL 


Prognostics  tiïes  des  symptômes  ^ ejui  se 

manij^ estent  dans  le  commencement  des 
maladies. 


« Les  lassitudes  spontanées , dénotent  les 
» maladies ♦ « Aph.  5.  Sect.  //. 

« 11  est  aisé  de  reconnaître  quand  les  ma- 
« lades  doivent  bientôt  mourir:  car  ils  sont  dès 


» le  principe  de  la  maladie,  fatigués  de  veilles, 
» d’inquiétudes,  d’anxiétés,  de  délire;  ils  ont 
» la  respiration  dillicile , laborieuse  et  plusieurs 
» autres  mauvais  signes.  « Prénot.  Toutes  les 
foi  ces  sont  dans  ces  cas,  violemment  concen- 
trées dans  l’épigastre. 

« Lorsque  le  3.^  jour  se  fait  remarquer  dans 
» les  maladies  aiguës , par.  des  symptômes  dange- 


» leux  , et  que  le  4.®  lui  ressemble,  il  y a un. 
» très-grand  danger*  « Régime  dans  les  mala- 
dies  aiguës.  Silénus  , Philiscus  , Erasinus,- 
l€  jeune-honime  de  la  place  des  menteurs , une 
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des  suivantes  de  Pantimedes  et  la  tcmme 
d’OÉCETA,  qui  furent  dans  ce  cas,  périrent  tous. 

« Lorsque  dans  l’état  de  crudité  un  soula- 
» gement  succède  subitement  à des  signes  per- 
^ nicieux , c’est  un  signe  de  mort  prochaine.  « 
Prorrhét.  Liv.  /. 

« La  plupart  de  ceux  qui  sont  affectés  de 
'»  la  fièvre  continue,  périssent  lorsqu'étant  plus 
» malades  les  4.^  et  7.®  jours  , il  n’arrive  point 
» de  crise  le  11.®.  Liv.  des  cris. 

« Toutes  les  maladies  qui  commencent  par 
M des  assoupissemens  suivis  d’insomnies , et 
» d’autres  symptômes  pénibles  , sont  très-per- 
» nicieuses.  « Prorrhét.  Liv.  L 

« Lorsqu’une  fièvre  aiguë  parvient  au  7.® 
ou  au  8*®  jour  , sans  qu’il  s’y  développe  aucun 
» des  sii<nes  oui  caractérisent  les  fièvres  dan- 
» gereuses  ; on  peut  être  tranquille  et  assurer 
» qu’elle  sera  exempte  de  danger,  « Leroy, 

« Les  maladies  simples  dans  lesquelles  il 
» survient  des  signes  salutaires  et  de  coction 
» le  2,®  et  le  g,®  jour , se  terminent  heureu- 
» sement  le  4*®  jour  , et  même  plutôt*«  Pré/iot. 

H Les  maladies  très-malignes  et  accompagnées 
» de  signes  funestes  , font  périr  le  4,®  jour , et 
> même  quelquefois  auparavant*  « Prénot.  ■ 

« Quand  dans  le  commencement  d’une  mala- 
» die  , on  rend  par  haut  ou  par  bas  de  la  bile 
» noire , c’est  un  signe  mortel*  <'.  Aph.  22  Sect.  IV* 


UMMLXMÊkM» 


XXII. 


Prognostics  concernant  les  crises. 


» Les  humeurs  qui  ont  besoin  d’être  éva- 
» cuées  , doivent  l’être  par  les  voies  convena- 
» bles  : celles  que  la  nature  indique , sont  tou- 
» jours  les  plus  sûres.  « Aph.  ig  sect.  I. 

» Les  évacuations  qui  ont  lieu  dans  l’état  de 
» crudité,  ne  sont  jamais  des  crises  complettes  , 
» elles  annoncent  toujours  des  rechutes.  « ma- 
lad.  popuU  liv.  2. 

» Aucune  petite  évacuation  n’est  critique,  ; 
» et  ce  qui  est  critique  ne  doit  pas  avoir 
» lieu  au  commencement  de  la  maladie.  « 
Baglivi. 

» Lorsqu’il  survient  en  même-tems , dans  les 
» maladies  aiguës  et  graves  , deux  crises  , par 
» exemple  la  sueur  et  le  flux  de  ventre , avec 
» peu  de  soulagement  , les  malades  meurent; 
» ou  si  la  mort  n'arrive  pas , ils  sont  très  en 
» danger.  « Baglivi. 

Cette  sentence  est  appuyée  de  l’observation , 
et  notamment  de  celle  d’HyppocRATE.  Le  fils 
de  Parion  de  Thase,  qui  mourut  au  120®  jour, 
avait  eu  durant  tout  le  cours  de  sa  maladie  uu 


246  ELEMENS  DE  MEDECINE. 

fl  ix  de  ventre  , une  fièvre  toujours  ardente  et 
des  sueurs  , particulièrement  le  20®.  jour  ou 
les  évacuations  du  ventre  furent  bilieuses  , et  la 
sueur  universelle. 

Hermoptolème  qui  mourut  au  15®.  jour  , 
eut  tout-à-coup  des  sueurs  le  11.®  avec  une  forte 
diarrhée  (épici.  lih.  7.) 

» Les  évacuations  ne  doivent  pas  être  jugées 
» d’après  leur  quantité  , mais  d’après  le  sou- 
5»  lagement  qu’elles  procurent , et  la  manière 
» dont  les  malades  les  supportent,  « Aph.  23. 
Sect.  I. 

\ 

Les  défauts  de  crise  et  les  jugemens  in- 
» complets  dans  les  premiers  jours  décrétoires  , 
» ne  sont  pas  toujours  mortels  : mais  ils  annon- 
» cont  que  la  maladie  sera  longue.  « Coaq. 

» Lorsque  la  fièvre  cesse,  sans  qu’il  y ait  eu 
» des  signes  de  solution  et  dans  les  jours  non 
» décrétoires  , il  faut  s’attendre  à une  rechute.  « 
Prënot. 

« Les  symptômes  qui  restent  après  les  crises 
» occasionnent  ordinairement  des  rechùtes  « 
» Aph.  i2.  Sect  II.  » à moins  que  ces  symptô- 
» mes  ne  soient  des  réliquats  pour  le  reste  d© 
» la  vie.  « Liv.  des  crises.  Anaxion  fut  jugé  le 
17®.  jour,  mais  après  la  crise,  il  avait  encore 
soif,  et  la  coction  des  crachats  et  des  urines 
n’était  pas  parfaite  : il  retomba  le  27®. , et  ne 
fut  jugé  coinplettement  que  le  34®.  Mélidie 
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fut  jugée  le  7®.  jour  , mais  il  lui  restait  des  dou- 
leurs : elle  retomba  et  ne  fut  entièrement  jugée 
que  le  ii®.  11  en  fut  de  même  de  Chérion  , 
du  fils  de  Parion  ; et  de  la  Vierge  d’Abdère  qui 
demeurait  dans  lâ  voie  sacrée. 

» Depuis  le  quarantième  jour,  les  jours  décré- 
» toires  ne  doivent  plus  se  compter  que  de  vingt 
» en  vingt.  « Prénot. 


XXIII. 

Prognostics  concernant  Victere. 


» Lorsque  dans  une  maladie  aiguë , il  y a 
» surdité  , urines  ténues  , rougeâtres  avec  un 
» suspensum  élevé  ; l’ictère  qui  survient  dans 
» ces  circonstances , est  funeste*  « Coaq. 

» L’ictère  qui  survient  au  6®*  jour  dans  les 
» maladies  aiguës  , est  un  signe  pernicieux*  « 
Coaq. 

» Lorsque  l’ictère  survient  dans  la 
» fièvre  , le  g®* , le  ii®*  ou  le  14^*  jour  , c'est 
» un  bon  signe  , à moins  que  l’hypocondre 
» droit  ne  soit  dur , car  alors , c’est  un  mauvais 
» signe*  « Apht,  64*  Sect^.  IV*  et  Aph*  42* 
Sect.  VL 

» L’ictère  qui  survient  avec  frisson  dans  la 
» fièvre  bilieuse  , avant  le  7®*  jour , la  guérit  ; 
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» s’il  survient  plus  tard  et  sans  frisson  , il  est 
» nuisible  « Hyppocrate»  liv^  du  régime  dans 
les  aiguës. 

« Si  l’ictère  et  le  hoquet  surviennent  le  5®. 
» jour  dans  les  fièvres  ardentes,  c’est  un  signe 
» mortel.  « Liv  des  jugemens^ 

« Les  ictériques  dont  la  couleur  est  très-chan- 
gée  , périssent*  « Coaq^ 


XXIV. 

Prognostics  tirés  des  urines. 

Le  flux  d’urines  est  annoncé  par  le  pouls 
myurus*  Y oyez  ce  qui  en  a été  dit  à l’article  des 
pouls* 

« Les'  meilleures  urines  sont  celles  dont  le 
» sédiment  est  blanc , léger  et  égal*  Celles  qui 
» sont  telles  durant  toute  la  maladie  jusqu’au 
» jugement  , indiquent  que  la  maladie  se— 
» ra  courte  et  d’une  terminaison  heureuse*  « 
Prénot, 

« Le  sédiment  rouge  et  briqueté  annonce  une 
» terminaison  heureuse,  mais  plus  éloignée*  « 
Prénot. 

Les  nuages  blancs  dans  les  urines  , sont 
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» bons  : les  noirs  sont  d’un  mauvais  augure.  » 
Préiiot. 

» Les  urines , qui  dans  le  principe  de  la 
» maladie  , sont  nébuleuses  et  épaisses  , mdi^ 
» quent  la  purgation  , lorsqu’il  y a d’ailleurs 
» d’autres  signes  qui  en  manifestent  le  besoin  ; 
^ mais  lorsqu’elles  sont  ténues  dans  le  comment 
» cernent  des  maladies  , il  ne  convient  pas  de 
» purger,  mais  de  faire  prendre  deslavemens, 
» s’il  est  d’ailleurs  des  signes  qui  en  indiquent 
» la  nécessité*  « Galien  Comment^.  4 du  ré- 
gime, part.  43. 

Les  urines  qui  varient  dans  les  maladies 
» aiguës , annoncent  des  dangers*  « Coaq. 

» On  ne  doit  pas  se  fier  à la  coction  des  uri- 
» nés  qui  paraît  au  début  d’une  maladie , à 
» moins  qu’elle  ne  présente  tous  les  signes 
» d’une  fièvre  éphémère.  « Leroy* 

» On  ne  doit  pas  non  plus  tirer  un  prog- 

nostic  favorable  des  urines  qui  présentent 
« alternativement  des  signes  de  coction  et  de 
» ciudité.  Cette  variation  annonce  la  longueur 
» de  la  maladie.  « Leroy. 

« Les  urines  ténues  et  blanches  , quand  la 
» fièvre  est  violente  , désignent  une  phrénésie 
» prochaine;  et  quand  celle-ci  a déjà  lieu: 

» elles  annoncent  la  mort*  « proguost^ 

» Cest  un  mauvais  signe  que  de  rendre  par 
» les  urines  , les  boissons  peu  de  tems  après  les 
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» avoir  prises,  surtout  dans  la  pleurésie  et  la 
» peripneumonie.  « Coaq. 

« Toute  urine  noire  est  pernicieuse,  mais 
y»  celle  qui  dépose  un  sédiment  noir,  l’est  en- 

core  plus.  « Coaq. 

« La  suppression  des  urines  est  mortelle 
» dans  les  maladies  aiguës , de  même  que  celle 
» qui  a lieu  après  un  réfroidissement , ou  un  fris- 
V son.  « Coaq. 

« Dans  les  fièvres  ardentes  , les  malades  se 
» guérissent  par  les  crachats  épais  et  blancs  , 

» lorsque  les  mânes  ne  donnent  pas  des  signes 
» d’une  coction  complette.  « Liv.  du  régime 
dans  les  aiguës. 

« Il  survient  des  abcès  et  surtout  dans  les 
» parties  situées  au-dessous  du  diaphragme  , 

» lorsque  les  urines  et  les  crachais  ne  viennent 
» pas  à une  maturité  parfaite , pourvù  qu’il 
» y ait  d’ailleurs  des  signes  salutaires.  « 
Coaq. 

« Les  douleurs  de  la  vessie  sont  à craindre 
i>  dans  les  fièvres  continues  ; car  elles  suffisent 
» pour  donner  la  mort,  « Prénot. 

« Les  urines  qui  s’arrêtent  ou  se  suppriment* 
» dans  les  aiguës  , sont  un  signe  très-pernicieux.  « 
Coaq.  Quelquefois  néanmoins  la  rétention  d’u-- 
rine , n’est  pas  un  symptôme  bien  fâcheux  : on.i 
l’a  vue , mais  rarement  , servir  de  crises 
complette.  Leroy  en  cite  un  exemple** 
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« Les  urines  rougeâtres  avec  un  sédiment 
» de  même  couleur  avant  le  7.®  jour , sont 
» un  signe  de  guérison  pour  ce  jour;  mais 
» lorsqu’elles  ne  paraissent  qu  après  le  7.®  , 
» c’est  un  signe  que  la  maladie  sera  longue.  « 
Coaq.  Cléonactis  rendit  des  urines  de  cette 
nature  le  40.®  jour,  et  ne  fut  jugée  qu'au  80.®. 

« Les  urines  blanches,  ténues,  transparentes, 
» sont  d’un  très-mauvais  présage  dans  les  ma- 
» ladies  aiguës,  surtout  lorsqu’il  il  y a phré- 
» nésie,ou  délire.  « Coaq.  SiLÉNUS  qui  périt  le 
II.®  jour,  avait  rendu  de  semblables  urines 
le  5.®.  Philistus  de  Thase  en  rendit  aussi, 
et  mourut. 

« Les  urines  noires  qui  se  changent  en 
» ténues  et  limpides,  sont  très-pernicieuses.» 
Coaq. 

« Les  urines  noires,  celles  qui  sont  ténues 
» et  décolores  avec  suspension  , annoncent  la 
» phrénésie  dans  les  malades  qui  ont  de  l’agi- 
» talion,  des  insomnies,  et  qui  suent.  « Prorrhét, 
Liv*  /. 

« Les  nubécules  aui  restent  en  suspension 
» dans  les  urines , sans  tomber  au  fond  du 
» vase,  désignent  le  délire  dans  les  maladies 
» aiguës  , surtout  quand  il  y a en  même 
» tems  surdité.  « Prorrhét.  liv.  I.  Hermocrates 
fut  dans  ce  cas , et  perdit  bientôt  la  con- 
naissance. 
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« Les  urines  qu’on  rend  avec  douleur  et 
» en  petite  quantité , sont  très-mauvaises.  « 
Prorrhët.  llv.  /.  Silénus  fut  dans  ce  cas. 

» L’urine  qu’on  rend  dans  les  maladies  aigues  , 
» semblable  à de  l’huile,  d’un  rouge  foncé  et 
» tirant  sur  le  noir  ou  le  brun,  est  très-mor- 
y telle*  Llle  indique  un  reflux  de  la  bile 
î»  dans  le  sang  et  un  embarras  au  foie*  « 
Coaq* 

« L’urine  qu'on  rend  involontairement , ou 
» sans  s’en  appercevoir,  est  un  signe  funeste*  <c 
Coaq.  La  femme  de  la  place  des  menteurs 
rendit  involontairement  beaucoup  d’urines  , le 
8*®  jour  : elle  mourut  le  14®* 

« Les  urines  dont  le  sédiment  ressemble  à 
» de  la  farine  d’orge  grossièrement  moulu,  est 
» un  mauvais  signe  : elle  dénote  quelquefois 
» une  affection  pustuleuse  ou  galeuse  de  la 
» vessie*  Coaq^  Lorsque  ces  urines  sont 
i>  accompagnées  de  plusieurs  bons  signes,  elles 
» dénotent  que  la  maladie  sera  longue*  « Aph*. 
31*  Sect.  VIL 

» Les  urines  ténues  et  décolores  indiquent 
» dans  le  principe  des  maladies , que  le  juge- 
» ment  sera  difficile  et  la  maladie  dangereuse*  » 
Coaq^  Tel  fut  le  cas  de  la  femme  de  Phili- 
scus  et  de  celle  qui  demeurait  près  la  fontaine 
froide* 
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« Ceux  qui  sont  assoupis,  et  qui  rendent 
» leurs  urines  avec  un  frisson , sont  exposés 
» a avoir  des  parotides.  « Coaq. 

« Les  urines  troubles  et  épaisses,  semblables 

à celles  que  rendent  les  jumens,  dénotent 
» que  la  tête  est  affectée  , ou  le  deviendra.  « 
Aph.  70.  Sect.  IV, 

« Ceux  dont  la  maladie  doit,  être  jugée 
^ heureusement  le  7.®  jour,  rendent  au  4.^  des 
« urines  d’une  couleur  convenable,  qui  laissent 
» appercevoir  un  petit  nuage  rougeâtre,  pourvu 
» que  les  autres  signes  concourrent.  « ALia  que 
etiam  pro  ratione.  Aph.  71.  Sect,  IV. 

« Les  urines  qui , transparentes  quand  les 
» malades  viennent  de  les  rendre,  se  troublent 
» ensuite,  et  déposent  un  sédiment  épais, 

» blanc , uni , annoncent  la  solution  de  la 

» maladie  ; elles  sont  vraiment  critiques.  « 
Leroy. 

« Ceux  qui  ont  à craindre  les  dépôts  aux 
» aiticulations,  en  sont  garantis  par  des  urines 

abondantes,  épaisses  et  blanches;  telles  que 
» celles  qu’on  rend  quelquefois  au  4.®  jour, 

» dans  les  fièvres  accompagnées  de  lassitude. 

» L’hémorragie  nasale,  qui  survient  en  même 
» tems,  les  'en  délivre  promptement.  « Aph. 
74.  Sect.  IV. 
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« Dans  les  maladies  aiguës , la  suppression 
» d’urine  qui  précède  le  froid,  est  salutaiie, 
» car'elle  est  critique  : si  elle  succède  au  froid, 
» elle  est  convulsive  et  mortelle.  « Duret. 


XXV. 


Prognostics  concernant  le  vomissement. 


Le  vomissement  critique  peut^  être  prédit 
comme  devant  avoir  bientôt  lieu,  lorsqu’après 
les  signes  de  coction,  la  tête  éprouve  une 
violente  douleur , ou  une  pesanteur  ; que  la 
lèvre  inférieure  est  tremblante  ; que  le  malade 
a des  nausées,  de  la  cardialgie,  des  anxiétés, 
les  membres  froids,  du  dégoût,  le  crachotte- 
ment,  l’amei-tùme  de  la  bouche,  des  vertiges, 
l’obscurcissement  de  la  vùe,  et  un  pouls  inter- 
mittent et  dùr*  Le  pouls  du  vomissement  est 
le  plus  serré  de  tous  et  le  moins  inégal  ; l’ar- 
tère se  roidit  sous  les  doigts , et  semble 
. frémir. 

« Le  vomissement  qui  tourmente  inutilement 
» le  malade,  sans  lui  procurer  aucun  soula- 
> gement , est  inutile  et  symptomatique.  II 
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» annonce  la  violence,  et  souvent  le  danger 
» de  la  maladie.  <<  Leroy. 

« Il  est  rare  de  voir  une  fièvre  aiguë , se  ter- 
» miner  complettement,  et  être  jugée  par  le 
» seul  vomissements  « Leroy. 

« Ceux  qui  dans  la  fièvre  éprouvent  des  anxiétés , 
» despincemens  à l’orifice  de  l’estomac,  et  qui 
» lejetent  souvent  leur  salive  , doivent  s’at— 
» tendre  au  vomissement  : ceux  qui  ont  des 
» lenvois,  des  vents,  des  borborj'^gmes , et  le 
» ventre  élevé,  ont  des  perturbations  de  ven- 
» tre.  « Coaq. 

« Le  vomissement  de  bile  et  de  pituite 
» bien  mêlées,  est  salutaire,  pourvû  qu’il  ne 
» soit  ni  trop  épais  , ni  trop  copieux.  « 
Préiiot. 

« Le  vomissement  de  matières  noires  et  fé- 
» tides,  est  morteL  « Coaq. 

« Lorsque  ceux  qui  souffrent  à la  tête  dans 
^ les  maladies  qui  ne  sont  pas  mortelles,  éprou- 
» vent  un  pincement  à l’orifice  de  l’estomac, 
>>  ils  ont  bientôt  un  vomissement  bilieux  j et 
>;  le  plus  léger  frisson  qui  survient  dans  ce 
>*  cas,  accélère  le  vomissement.  « Prénot. 

« Le  hoquet  qui  succédé  au  vomissement, 
» est  un  très  - mauvais  signe.  « Aph.  g, 
Sect.  VIL 

« Le  vomissement  des  matières  noires  , sou- 
» lage,  quand  il  est  l’effet  d’un  médicament; 
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» mais  il  est  très-dangereux , lorsqu’il  survient 
» spontanément.  « Aph*  2i.  Sect.  IV. 

« Le  vomissement  de  matières  verdâtres  est 
» très  - dano;ereux  dans  toutes  les  circonstan— 
» ces»  Lorsqu’il  est  joint  aux  veilles  , à la 
» ‘ douleur  de  tête  ou  de  reins , il  annonce  le 
« délire.  « Coaq. 

« Les  vomissemens  sont  ordinairernent  pré- 
» cédés  de  refroidisseinens  et  de  salivation»  « 

« Lorsque  dans  les  vomissemens,  la  soif  se 
» dissipe  malgré  la  continuation  des  choses 
» capables  de  l’augmenter,  ou  de  l’entretenir , 
» c’est  un  très-mauvais  signe,  surtout  quand 
» les  malades  sont  encore  tourmentés  de  veilles 
» et  d’anxiétés.  « Coaq. 


XXVI. 


Prognostics  tirés  des  déjections  alvines. 


La  diarrhée  critique,  est  annoncée,  par  les 
borborygmes , les  tranchées,  les  douleurs  des 
jambes  , et  par  le  pouls  intermittent , mais 
jouissant  d’une  certaine  force. 


Les 
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^ Les  déjections  molles  et  consistantes,  que 
^ l’on  rend  dans  les  tems  accoutumés,  et  qui 
» répondent  à la  quantité  d’alimens  qu’on  prend, 
» sont  d’un  bon  augure*  « Prénot.  , 

« Lorsque  la  maladie  avance  vers  le  juge— 
» ment,  il  convient  que  les  déjections  soient 
» plus  consistantes,  qu’elles  soient  jaunâtres,  et 
» non  trop  puantes.  « Prénot. 

« Il  est  utile  aussi , lorsque  la  maladie  ap- 
» proche  du  jugement , de  rendre  des  vers 
» lombricaux  avec  les  excrémens*  « Prénot. 

^ Dans  toutes  les  maladies  la  molesse  et  un 
» certain  volume  du  ventre,^  sont  de  bons 
» signes*  « Prénot. 

« Le  flux  de  ventre  qui  cesse  lorsque  l’érup- 
» tion  de  la  petite  vérole  commence , est  un 
» signe  avantageux;  mais  lorsqu’il  dure  c’en 
» est  un  très-mauvais  : il  l’est  encore  davan- 
» tage,  lorsqu’il  survient  dans  l'état  ou  la  dé- 
» clinaison*  « Chesneau. 

Les  enfans  qui  digèrent  bien  , et  qui 

vont  fl equemment  du  ventre,  sont  ceux 
» qui  jouissent  de  la  meilleure  santé.  « Liu. 
de  la  dentition. 

« Les  enfans  qui  ont  des  flux  de  ventre 
» durant  la  dentition,  ont  rarement  des  con- 
» vulsions*  <1  JLïV*  de  la  dentitioiu 

T.  U H 
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« Ceux  qui  dans  le  principe  des  fièvres,  ont 
» eu  des  envies  de  vomir  , et  qui  n ont 
» pas  vomi,  sont  souvent  attaqués  dune  forte 
» diarrhée  dans  les  progrès  de  la  maladie.  « 
Sydenham,  Baglivi. 

« Le  flux  de  ventre  qui  survient  dans  la 
» péripneumonie  et  la  pleurésie  , est  mortel  : 
» il  dessèche  les  parties  supérieures,  et  em- 
V pêche  l’expectoration.  « Lir.  3.  des  maladies. 
Néanmoins  lorsque  la  douleur  latérale  est 
au-dessous  des  côtes,  le  flux  de  ventre  bilieux 
est  souvent  critique  et  guérit;  parceque  dans 
ces  cas  l’affection  de  poitrine  est  bilieuse. 
Hyppocrate  avait  fait  cette  observation. 

« Toutes  les  déjections  fréquentes  , modiques , 
» ténues,  de  bile  pure  et  mordicante  , sont 
» suspectes  dans  les  maladies  aiguës  : elles  le 
» sont  encore  plus,  lorsqu’il  y a tendance  à la 
» phtisie.  « Lw.  1 ♦ des  épid. 

« Le  flux  de  ventre  est  pernicieux  aux 
» femmes  nouvellement  accouchées,  soit  que 
» leur  accouchement  soit,  ou  non  à terme.  « 
Coaq.  La  femme  qui  demeurait  chez  Panti- 
MÈDES  ayant  accouché  avant  terme,  fut  affligée 
durant  tout  le  cours  de  sa  maladie,  d’une 
diarrhée  ténue,  crue  et  abondante,  et  mourut. 

« Tout  flux  de  ventre  rouge  ou  rougeâtre  , 
» de  bile  pure  , haute  en  couleur , est  un 
« mauvais  signe  dans  toutes  les  maladies  aiguës  : 
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’>  il  est  pernicieux  dans  celles  où  il  y a dou- 
* leur  aux  lombes  et  a la  tete,  avec  assoupis- 
» sement  ou  insomnie.  « Coaq. 

« L alternative  de  la  diarrhée  et  de  la 
» constipation , annonce  que  la  maladie  sera 
» longue  et  dangereuse,  surtout  si  les  déjec- 
» tions  sont  d’une  mauvaise  qualité.  « Coaq. 

« Le  flux  de  ventre  aqueux  qui  se  soutient 
» dans  les  maladies  aiguës , est  un  mauvais 
» signe  ; mais  il  est  encore  plus  dangereux , 

loisque  les  malades  n’ont  pas  soif.  « Coaq. 
Tel  fut  le  cas  d’HERMOCPATES , du  fils  de 
Parion  et  de  la  femme  de  la  fontaine  froide. 

Les  déjections  abondantes  ôtent  les  forces), 
» occasionnent  des  défaillances  et  souvent  la 
’>  mort.  « Coaq.  Hermocrates  et  Criton,  en. 
sont  des  exemples. 

« Les  déjections  les  plus  pernicieuses  sont 
» noires,  grasses  ou  vertes,  soit  quelles  pa- 
» raîssent  ensemble  ,’ ou  séparément.  <■<  Prénot. 
Appolloniu  s d’Abdere  qui  mourut  le  34.® 
jour,  rendait  par  les  selles  des  matières  tantôt 
noires,  tantôt  vertes,  laiteuses,  crùes  et  mor- 
dicantes. 

« Les  déjections  bilieuses  et  écumeuses  sont 
» tres-suspectes  dans  les  maladies  aiguës,  sur- 
» tout  lorsqu’elles  sont  accompagnées  de  dou- 
» leurs  de  reins,  « Prorrhét.  liv.  1. 
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« Les  déjections  grises  ou  blanches  sont 
» inortelles  dans  les  maladies  aiguës  bilieuses, 
» suitout,  lorsqu’il  y a phrénésie,  délire,  ou 
» affection  au  foie.  « Prorrhët.  liv.  i. 

« Lorsque  les  déjections  soulagent  et  que 
» les  malades  les  supportent  facilement , c’est 
» un  bon  signe*  « Prëiiot. 

« Les  borborigmes,  le  météorisme,  une  pe~ 
» santeur  dans  la  région  des  reins,  la  mollesse, 
» l’inégalité  et  quelquefois  l’intermittence  du 
» pouls,  annoncent  le  flux  de  ventre  ; celui-ci 
» est  critique , quand  il  a été  précédé  des 
» signes  de  coction.  « Leroy. 

« Les  diarrhées  reconnaissent  souvent  pour 
» cause  le  chagrin  ou  d’autres  passions  ; dans 
» ces  cas,  elles  sont  presque  incurables,  sur- 
» tout  si  la  cause  du  chagrin  subsiste.  11  sur- 
» vient  alors  pour  l’ordinaire  une  fièvre  erra- 
» tique,  qui  consume  peu  à peu  les  malades  ; 
» ils  meurent  enfin  dans  le  dernier  degré  de 
» marasme.  « B AG  liv  i. 

« La  sueur  arrête  la  diarrhée.  « Baglivi. 

« Les  déjections  d’une  bile  briquetée,  ou 
» semblables  à de  la  rouille  de  fer  dissoute  , 

» sont  un  signe  mqrtel  dans  la  diarrhée*  J'ai 
» fait  cette  observation  sur  plusieurs  malades#  « 
Chesneau* 

<i  La  diarrhée  qui  survient  après  la  colère 
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» est  salutaire  : car  si  elle  n’a  pas  lieu,  on  a 
» à craindre  la  fièvre»  « BaGLIVI. 

« Lorsque  la  suppression  d’un  flux  de  ventre  , 
■»  est  suivie  de  météorisme  , de  l’augmentation 
» de  faiblesse,  de  dégoût  : c’est  un  signe  que 
» la  disposition  actuelle  du  malade  exige  que 
» le  flux  soit  rétabli»  « Leroy, 

« La  diarrhée  qui  survient  après  une  longue 
» maladie , est  ^ un  mauvais  signe»  « Jph.  7. 
Sect.  V III. 

« Le  vomissement  bilieux  est  pernicieux  au 
» commencement  de  la  dyssenterie.  « Coa«j. 

« Lorsque  dans  la  dyssenterie  , la  langue 
» s’enflamme,  et  que  le  malade  a de  la  peine 
» à avaler  , il  est  perdu  sans  ressource.  « 
Baglivi» 

« Si  après  avoir  donné  l’opium  dans  la  dyssen- 
» terie,  la  couleur  des  yeux  est  altérée  le  lende- 
» main;  c’est  un  signe  que  le  malade  succombera. 
» Si  le  contraire  a lieu,  on  peut  espérer  la  gué- 
» rison»  « ValsmICHDIUS. 

« La  dyssenterie  est  salutaire  aux  hypocon- 
» driaques  ; mais  si  elle  dure  longtems , elle 
i>  produit  l’hydropisie  et  la  lienterie. 
Hyppocrate» 

« S’il  survient  une  diarrhée  dans  une  violente 
» attaque  de  la  passion  iliaque,  c’est  un  signe 
» de  gangrène  générale  et  d’une  mort  pro- 
» chaîne*  Si  le  ventre  se  tend,  et  si  on  rend 
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» beaucoup  de  vents  , il  ne  reste  que  peu  de  mo- 
» mens  à vivre.  J’ai  vu  mourir  un  homme  de 
» soixante  ans,  à la  suite  de  ces  accidens.  « 
Bagl]VI.  . 

« Les  vents  qu’on  rend  par  bas,  dans  la 
» dysse literie , donnent  lieu  d’espérer  la  gué- 
» rison*  « Baglivi. 

« Les  déjections  porracées  annoncent  la  mort 
» ou  une  longue  maladie,  surtout  dans  les 
» aiguës*  Baglivi. 

XXVII. 

Progmstics  concernant  Vétat  de  la 

peau. 

« La  peau  tendue,  sèche  et  aride,  est  un 
» très-mauvais  signe*  « Prénot.  Tant  que  la 
sécheresse  et  la  rudesse  de  la  peau  persistent, 
la  maladie  n’est  pas  prête  à se  terminer; 
mais  si  elle  devient  souple  et  humide,  c’est 
un  signe  de  coctioii  qui  donne  lieu  d’espérer 
une  terminaison  prompte  et  heureuse. 

« Une  chaleur  égale  par  tout  le  corps,  et 
» la  mollesse  des  chairs  sont  de  très  bons 
» signes*  « Prénot^ 

Ceux  qui  dans  la  fièvre  ont  des  sueurs 
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» froides  aux  partîes  supérieures,  avec  de  la  ^ 
w frayeur , de  la  tristesse , ou  du  décourage- 
-'»  ment,  sont  gi'avement  affectés  et  courent 
» risque  de  devenir  phrénétiques,  s ils  ne  le 
» sont  déjà.  « Prorrhét,  Liv*  /. 

« Lorsque  la  sueur  ne  diminue  pas  la 
» fièvre,  c’est  un  très  - mauvais  signe.  « Liu. 
des  crises. 

« Les  sueurs  sj^mptomatiques  sont  dans  le 
» principe  occasionnées  par  la  violence  de  lin* 

» flammation,  ou  de  la  fievre  ; et  vers  la  fin, 

» par  la  faiblesse.  « Préiiot, 

« Les  sueurs  qui  ne  coulent  pas  partout 
î>  le  corps , sont  inutiles  et  incommodest  « 
Prénot. 

« Ceux  qui  dans  les  maladies  aiguës  ont  des 
» sueurs  à la  tête,  et  des  agitations;  ou  qui 
» supportent  difficilement  leurs  maux,  sont  en 
» danger , soit  que  leurs  urines  soient  noires 
» ou  non;  et  si  la  respiration  est  outre  cela 
» affectée  , le  danger  est  encore  bien  plus 
» grand.  » Prorrhét.  Liv.  1.  Pithion  deThase, 
mourut  le  lO.®  jour,  après  avoir  éprouvé  ces 
symptômes. 

« Les  sueurs  froides  sont  mortelles  dans  les 
» maladies  aiguës.  « Prénot.  La  femme  de 
DroméadÈs  eut  le  3."  jour  , une  sueur  froide 
universelle,  et  mourut  [le  6.^  Philiscus  qui 
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mourut  le  n.®  , avait  eu  constamment  des  sueurs 
froides. 

« Toutes  les  sueurs  qui  ont  lieu  dans  le 
» commencement  des  maladies,  ou  avant  la 
» coction  , sont  symptomatiques  et  mauvaises,  «t 
Coaq. 

^ Les  petites  sueurs  qui  paraissent  seulement 
» autour  de  la  tête,  du  col  et  sous  le  nez, 
sont  tres-mauvaises  : car  elles  annoncent  la 
» mort  dans  les  maladies  très-aiguës,  et  de  la 
» longueur  dans  celles  qui  sont  moins  violentes.  « 
JPrenot^  Le  malade  du  jardin  de  DéalcÈs 
eut  le  4.®  une  petite  sueur  à la  tête  et  vers 
les  clavicules  : il  ne  fut  jugé  que  le  40.® 

« Les  malades  sont  très  - dangereusement 
» affectés,  quand  il  n’ont  que  des  moiteurs  ou 
» des  petites  sueurs , qui  ne  dissipent  pas  la 
fièvre,  et  lorsqu’il  il  y a en  même  tems 
» tension  des  hypocondres  j le  danger  est  bien 
» plus  grand  encore,  lorsque  l’affection  des 
» hypocondres  reflue  vers  les  parties  supéri- 
» eures,  comme  la  poitrine,  le  cerveau;  ce 
» qui  occasionne  des  péripneumonies , du  dé- 
» lire  etc*  « Coaq^ 

« La  crise  prompte  et  complette  par  les 
> sueurs , est  souvent  immédiatement  précédée 
» du  rigor.  « Leroy  a vu  des  maladies  aiguës, 
et  particulièrement  des  inflammations  de  poi- 
trine se  terminer  par  de  semblables  crises. 
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« Les  sueurs  salutaires  dans  les  maladies 
» aiguës,  sont . abondantes , chaudes,  univer- 
» selles , et  paraissent  dans  les  jours  critiques  : 
» elles  guérissent  ou  soulagent , ou  enfin  mettent 
» les  malades  en  état  de  supporter  plus  aisément 
» leurs  maux.  « Prénot. 

Les  signes  qui  annoncent  la  sueur  , sont  la 
constipation , la  suppression  des  urines  sans 
cause  manifeste , le  pouls  undosus  caractérisé 
par  la  mollesse  de  l’artère , son  développement 
et  la  grandeur  progressive  des  pulsations , la 
rougeur  et  la  chaleur  de  la  peau  avec  un  re- 
lâchement et  une  détente  sensibles  de  cet 
organe,  une  vapeur  chaude  et  humide  qui  s’en 
élève,  et  quelquefois  un  frisson  plus  ou  moins 
grand,  qui  précède  et  qui  se  joint  au  resserrement 
du  ventre» 

« Les  sueurs  sont  bonnes  dans  les  fièvres  , 
» lorsqu’elles  commencent  lelg.^  , le  5»®  , le 
» 7.®  , le  9.®  , le  11.®  , le  14»®  , le  17.® , le  21.® , 
» le  27.®  , le  31.®  , et  le  34.®.  Ces  sueurs  ju- 
>>  gent  les  maladies.  Celles  qui  arrivent  dans 
» d’autres  jours  , désignent  la  mort  ou  des  dou- 
» leurs , ou  la  longueur  de  la  maladie , ou  une 
» rechùte.  « Aph.  36»  Sect.  IV. 

Les  fortes  douleurs  aux  pieds , aux  jam- 
» bes , l’éruption  des  vibices  sur  ces  parties , 
» leur  lividité  , leur  noirceur , annoncent  ordi- 
» nairement  une  mort  prochaine.  Quelquefois 
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» néanmoins  ces  symptômes  sont  l’efFet  d’une 
» gangrène  salutaire  çt  critique  ; ce  qu’on  re- 
» connaît  à la  disparition  des  symptômes  de  la 
» maladie , qui  a lieu  , à mesure  que  la  gan- 
» grène  s’établit.  <t  Leroy. 

« Les  taches  de  pourpre  annoncent  d’au- 
» tant  plus  sûrement  la  mort , qu’elles  sont 
» plus  nombreuses  , et  d’une  couleur  plus 
» foncée. 

« Les  taches  livides  , violettes , noires , an- 
» noncent  une  mort  prompte.  Quelquefois  elles 
» sont  critiques  ; cela  a lieu , quand  elles  pa- 
» raîssent  après  les  signes  de  coction  et  avec 
» euphorie. 

« Lorsqu  il  survient  dans  les  fièvres  conti— 
» mues  , des  pustules  sur  tout  le  corps  , et  que 
» celles-ci  ne  suppurent  pas , c’est  un  signe 
» mortel , à moins  qu’il  ne  se.  forme  quelque 
» part  un  abcès  qui  fournisse  une  suffisante 
» quantité  de  pus  louable.  « Coaq. 

« Plus  l'éruption  de  la  petite  vérole  est  hâ- 
» tive,  et  plus  elle  est  confluente.  « Sydenham. 

« Les  petites  sueurs  au  commencement  des 
» fièvres  , annoncent  quelles  seront  longues.  « 
Baglivi. 

« Plus  les  pétéchies  sont  tardives  et  paraîs- 
» sent  vers  l’état  de  la  maladie , et  moins  elles 
» sont  mauvaises  : car  elles  sont  alors  quel- 
» quefois  critiques.  11  faut  dans  ce  cas  éviter 
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» l’usage  des  choses  qui  peuvent  déterminer  le 
flux  dt‘.  ventre.  « 

« Les  pétéchies  qui  paraissent  dans  le  prin- 
» cipe  des  maladies  , sont  d’un  mauvais  augure  : 
» car  elles  annoncent  la  dissolution  du  sang.  « 
Baglivi. 


XXVIII. 


Pro^nostics  concernant  les  hémorragies. 


L’hémorragie  nasale  dans  les  maladies,  est 
ordinairement  précédée  dun  sentiment  de  froid 
qui  saisit  tout  le  corps  , et  d’un  gonflement 
léger  , mais  sans  douleur  des  hypocondres  : 
cet  appareil  de  fluxion  s’établit  sur  l’un  des 
deux  hypocondres  seulement,  lorsque  le  sang 
ne  doit  couler  que  par  une  des  narines* 
Hyppocrate  regardait  comme  dangereuse  l’hé- 
morragie qui  avait  lieu  par  la  narine  dont 
l’hypocondre  correspondant  n’était  pas  en  tra- 
vail. Les  autres  signes  qui  annoncent  l’hémor- 
ragie nasale , sont  la  grandeur'  du  pouls  et  son 
rebondissement , la  douleur  du  cou , le  batte- 
ment violent  des  temporales  , l’obscurcissement 
de  la  vùe,  le  larmoiement,  la  rougeuV  vive  de 
la  face  et  des  yeux,  et  souvent  un  prurit  dans 
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l’inténeur  du  nez , le  délire  et  la  perception 
des  objets  colorés  en  rouge.  Les  hémorragies 
nasales  n’ont  guères  lieu  selon  la  remarque 
d’HYPPOCRATE  , que  chez  les  hommes  qui  ne 
passent  pas  trente  cinq  ans. 

««  Lorsque  dans  les  maladies  aiguës  il  ne  coule 
» que  quelques  gouttes  de  sang  , c’est  un  mau- 
» vais  signe.  « Coaq.  « Surtout  lorsqu’il  y a des 
» alternatives  d’assoupissement  et  d’insomnie.  « 
Prorrhét.  liv.  /. 

« L’hémorragie  nasale  qui  a lieu  au  4.®  jour, 
» dans  la  fièvre  ardente  , est  dangereuse  , à 
» moins  qu’il  n’y  ait  quelque  bon  signe  j mais 
» elle  l'est  moins,  si  elle  arrive  au 5,®  jour.  «. 
Coaq. 

On  peut  prédire  que  les  régies  ne  tarderont 
pas  à se  manifester  chez  les  femmes  , et  le 
flux  hémorroïdal  chez  les  hommes , lorsqu’il 
y a pesanteur  , tension  , chaleur  , douleurs  des 
lombes  et  de  l'hypogastre  , frissons  ou  horror  , 
et  des  inégalités  dans  le  pouls. 

« Les  évacuations  menstruelles  qui  ont  lieu 
3»  convenablement  et  à propos  , guérissent  les 
» fièvres  ardentes,  « Liv.  des  crises.  La  fille 
d’Abdère  qui  demeurait  dans  la  voie  sacrée , eut 
pour  la  première  fois  ses  règles  au  commence- 
ment d’une  fièvre  ardente  : elle  fut  entièrement 
jugée  au  27.®  jour* 

«X  La  suppression  des  lochies  désigne  un  état 
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» plein  de  difficalté  et  de  dangers  : mais  lors- 
» que  le  frisson  survient , c’est  un  signe  bien 
» plus  pernicieux , surtout  quand  il  y a douleur 
» dans  l’hypocondre*  « Coaq.  La  femme  de 
Philiscus  eut  après  la  suppression  de  ses  lo- 
chies , un  frisson  et  des  douleurs  à l’hypocon- 
dre  : elle  mourut  , le  21.®  jour. 

» Ceux  qui  sont  sujets  au  flux  hémorroïdal , 
» sont  exempts  de  douleurs  de  côté  , d’inflam- 
» mations  du  poumon  , et  de  cette  espèce  d’ul- 
» cères  rongeans  appelés  Phagédènes  : ils  ne 
» sont  pas  exposés  aux  furoncles , ni  à ces 
» tubercules  qui  par  leur  ressemblance  avec  les 
» pois  chiches  ont  été  nommés  thermintes  ; ils 
» ne  le  sont  pas  non  plus  aux  dartres  , à la  lèpre, 
» ni  à d’autres  maladies  semblables.  Mais  si 
» on  arrête  mal  - à - propos  ce  flux  , ces 
» maladies  paraissent  bientôt  après.  « Hyp- 
POCRATE. 

» Lorsqu’on'  veut  guérir  d’anciennes  hémor- 
» roïdes , il  faut  au  moins  en  conserver  une 
» ouverte  : autrement  on  a à craindre  , l’hy- 
» dropisie  ou  la  consomption*  « Aph.  i2. 
Sect.  VI. 

» Les  hémorroïdes  et  les  varices  sont  utiles 
» dans  les  affections  mélancoliques , dans  cel- 
» les  des  reins  , et  dans  la  démence*  « Aph.  11. 

Sect.  VK> 

Prosper  Alpin  met  au  nombre  des  moyens 


/ 
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propres  à guérir  la  fièvre  quarte,  les  hémor- 
roïdes, et  à leur  défaut  l’application  des  sang- 
sues* Houlier  a dit  avec  raison  : » les  fièvres 
V quartes  se  jugent  par  des  urines  épaisses,  et 
» d’autres  - fois  par  les  hémorroïdes  blanches 
» fluentes*  « 

» Tout  pefit  écoulement  de  sang  est  un  mau- 
» vais  signe  dans  les  maladies  aiguës  ; car  les 
» évacuations  qui  se  font  en  petite  quantité,  ne 
» sont  pas  critiques*  Elles  sont  d’un  mauvais 
» caractère , a moins  qu’elles  n’annoncent  une 
>♦  abondante  hémorragie  pour  le  jour  de  la  crise; 
» c'est  ce  qu’on  reconnaît  lorsque  les  urines 
» donnent  des  marques  de  coctioii , le  jour 
» que  le  petit  écoulement  a lieu. 

« Le  fi  isson  qui  précède  l’hémorragie  est  un 
» bon  signe*  S’il  vient  après,  il  est  funeste 
» comme  signe  et  cause;  il  l’est  aussi  s’il  vient 
» après  la  suppression  d’urine  ; pour  être  sa- 
» lutaire,  il  doit  la  précéder,  « Hyppocrate. 

« Ceux;  qui  sont  sujets  à des  hémorragies 
» périodiques,  meurent  épileptiques,  si  elles 
» se  suppriment*  « Coaq. 

« S’il  survient  un  écoulement  de  sang  par 
» les  narines  dans  les  affections  latérales  , la 
» maladie  est  très-grave.  « Coaq. 

« Toute  hémorragie  qui  ne  soulage  pas,  est 
> mortelle.  « Duret* 

« Je  ii’ai  jamais  vu  que  l’hémorragie  ait  pro- 


SÉMÉIOLOGIE. 


271 


» cluit  de  bons  effets  dans  les  pétéchies,  sur- 
» tout  lorsqu’il  y a un  grand  appareil  de 
ü symptômes  graves^  « Baglivi. 

« Le  crachement  d’un  sang  noir  et  poreux 
» comme  l’éponge  , est  un  signe  de  gan- 
» grène  dans  quelque  partie  des  poumons, 
» et  un  prognostic  certain  de  la  mort*  « 
Baglivi. 


XXIX. 


Prognostics  tirés  des  crachats. 


On  peut  prédire  qu’une  maladie  qui  in- 
téresse la  poitrine,  se  terminera  par  l’expec- 
toration , lorsque  les  signes  de  coction  s’étant 
manifestés,  la  peau  se  relâche,  et  le  pouls  se 
rapproche  de  celui  de  la  sueur.  Le  pouls  des 
crachats  est  le  plus  développé  des  pouls  su- 
périeurs : il  se  complique  assez  généralement 
avec  celui  de  la  sueur. 

« Les  crachats  qui  se  forment  avec  douleur 
» dans  les  maladies  des  poumons  et- des  côtés, 
» doivent,  pour  être  salutaires,  être  mêlés  de 
» jaune,  et  rejetés  promptement  et  facilement.  « 
Préiiot, 
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« Les  crachats  qui  ne  sont  pas  mêlés  de 
» jaune,  qui  sont  expectorés  avec  beaucoup 
» de  toux,  et  longcems  après  que  la  douleur 
» s’est  déclarée,  sont  mauvais*  « Préiiot. 

« Les  crachats  entièrement  jaunes  , sont  dan- 
» gereux  ; ceux  qui  sont  blancs , visqueux  et 
» ronds,  sont  inutiles.  « Prénot, 

« Les  crachats  verts  ét  écumeux  , sont 
» mauvais;  ceux  qui  sont  noirs  le  sont  encore 
» davantage.  « Prénot. 

« Ceux  qui  crachent  un  sang  noir,  poreux 
» comme  l’éponge  , ont  quelque  partie  des 
» poumons  sphacélé  , et  aucun  n'en  réchappe.  « 
Liv.  g*  des  malad. 

« Les  crachats  sanglans  sont  très-mauvais*  « 
Arétée. 

« C’est  un  signe  très  - pernicieux  que  les 
» crachats  livides , sanieux , semblables  à la  lie 
» du  vin  rouge , noirs  et  fétides  ; car  ils  dé  - 
» signent  la  gangrène  des  poumons , ou  la 
» dissolution  du  sang.  « 

« Les  crachats  blancs  et  purement  pituiteux, 
>*  sont  mauvais  dans  la  pleurésie  et  la  péri- 
» pneumonie.  « La  femme  d’EuxÈNE  qui  mourut 
de  la  pleurésie,  ne  rendait  que  peu  de  crachats 
qui  étaient  blancs  et  ténus* 

« Il  est  dangereux  de  ne  pas  cracher  et  de 
» respirer  avec  bruit.  « Prénot, 
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« Dans  toutes  les  maladies  des  poumons , 
» 1 enrouement  et  l’éternuement  sont  mauvais- 
» mais  ce  dernier  n’est  pas  défavorable  dans 
» les  autres  maladies,  mêmedans  celles  qui  sont 
» graves.  « Prénot. 

« Dans  les  inflammations  des  poumons , les 
» crachats  jaunes  rejetés  dès  le  commence- 
» ment  de  la  maladie , et  non  mêlés  de  beau- 
» coup  de  sang,  sont  salutaires  ; ils  ne  sont  pas 
» aussi  sûrs  , lorsqu’ils  paraissent  au  septième 
» jour  , ou  plus  tard.  « Prénot.  C’est  pour- 
quoi Hyppocrate  a répété  dans  l’aphorisme  lu. 
Sect.  I.  « Quand  les  crachats  paraissent  tard 
» dans  la  pleurésie , c’est  une  marque  que  la 
» maladie  sera  longue.  « 

« On  doit  s’attendre  à une  suppuration  dans 
» les  parties  dont  les  douleurs  ne  sont  dimi- 
» nuées  ni  par  les  crachats,  ni  par  les  dé- 
» jections , ni  par  la  saignée , les  purgatifs  et 
» Je  régime.  « Prénot. 

« Les  suppurations  sont  très  - pernicieuses  , 
» lorsqu’elles  se  manifestent  dans  le  tems  même 
» que  les  crachats  sont  encore  bilieux  , soit  que 
* le  pus  soit  rejete  avec  ces  derniers  ou  sé— 
» parement  ; et  surtout  si  la  suppuration  a 
» commencé  après  les  crachats  bilieux , le  sep- 
» tième  jour  , ou  plus  tard.  Il  est  à craindre 
que  ceux  qui  expectorent  ces  matières , ne 
T.  /.  S 
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meurent  le  quatorzième  jour,  a moins  quil 
-»  n’arrive  un  changement  salutaire.  « Pi'é/iot. 

« On  doit  compter  parmi  les  bons  signes  , 
O)  de  bien  supporter  la  maladie,  de  bien  res- 
» pirer , de  cracher  aisément  en  toussant  , d’a- 
voir  le  corps  également  chaud  et  mou , de 
•3)  n’avoir  pas  soif,  de  rendre  ses  urines  et  ses 
» excrémens , de  dormir  et  d avoir  des  sueurs*. 
» Lorsque  le  contimre  a lieu,  il  est  à craindre 
V que  le  malade  n’aille  pas  jusqu’au  14.®  jour: 
» il  meurt  pour  l’ordinaire  le  9,®  ou  le  ii.* 
Pré/iot. 

» On  doit  toujours  craindre  pour  les  pleuré- 
tiques  et  les  péripneumoniques  qui  ne  cra- 
)>  client  pas  ; à moins  que  leurs  urines  ne  soient 
i>  abondantes.  « Liv*  4.  des  malade  ciig* 


X X X. 

Prognostics  concernant  les  abcès. 

<i  Le  bon  pus  est  blanc , égal  , uniforme , et 
i>  répand  peu  d’odeur.  Celui  qui  a des  qua- 
» lilés  contraires,  est  mauvais,  surtout  s’il  est 
» sanguinolent  et  bourbeux*  « Prénot. 

« Lorsque  la  suppuration  s’établit , les  dou- 
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» leurs  et  la  fièvre  augmentent,  jusqu’à  ce  que 
» le  pus  soit  entièrement  formé.  « Aph.  47. 
Sect.  IL 

« Ceux  qui  dans  les  fièvres  éprouvent  un 
» sentiment  de  lassitude , sont  exposés  à avoir 
» des  abcès  aux  articulations  et  aux  enviions 
» des  mâchoires*  « Aph.  31.  Sect.  IV. 

« On  doit  s’attendre , lorsque  les  fièvres  sont 
» longues,  à des  abcès , ou  à des  douleurs  dans 
ji>  les  articulations.  « Aph.  44.  Sect.  IV. 

« Lorsque  dans  la  convalescence  quelque 
» partie  éprouve  des  douleurs , il  s’y  forme  un 
» abcès*  « Aph.  33.  Sect.  IV. 

« Lorsqu’un  abcès  se  rompt  dans  l’intérieur , 
» il  en  résulte  souvent  l’exsolution , le  vomis- 
» sement  et  la  défaillance.  « Aph,  8.  Sect.  VIL 
Hyppocrate  entendait  par  abcès  non  seule- 
ment les  dépôts  purulens  , mais  encore  les 
hémorragies  : il  est  probable  que  c’est  de  ces 
dernières  dont  il  a voulu  parler  particulière- 
ment dans  l’aphorisme  précédent  ; car  les 
symptômes  dont  il  fait  mention  , ont  rarement 
lieu  à l’occasion  d’un  dépôt  interne. 

« Les  grands  ulcères  , et  même  les  petits 
» qui  ne  sont  pas  tuméfiés,  sont  très-perni- 
» cieiix.  « Aph.  66.  Sect.  V. 

« Ceux  chez  lesquels  la  pleurésie  se  termine 
» par  la  suppuration,  en  réchappent,  lorsque 

S X. 
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la  matière  s’évacue  par  le  haut  dans  l’espace 
» des  quarante  jours  qui  suivent  la  rupture  de 
j>  la  vomique  ; mais  si  cela  n’a  pas  lieu  , ils 
» meurent  de  la  phtisie.  « Aph.  15.  Sect,  V* 

« Dans  les  maladies  des  poumons,  les  ab- 
^ cès  qui  se  forment  aux.  oreilles  , ou  aux 
y>  parties  inférieures  , délivrent  les  malades.  « 
JPrënot. 

« 11  survient  dans  les  affections  des  poumons, 
» des  abcès  aux  parties  inférieures  , lorsque 
» les  hypocondres  se  tuméfient  ; et  aux  peir— 
N»  ties  supérieures  , lorsqu’ils  sont  mous , sans 
>>  douleur  , et  que  la  difficulté  de  respirer 
i>  qu’on  a éprouvé  durant  quelque  teins,  vient  a 
î>  cesser.  « Prënot. 

4.  Lorsque  les  abcès  qui  se  manifestent  dans 
» les  affections  de  poitrine  , disparaissent , sans 
<>  qu’il  survienne  des  crachats , et  sans  que  la 
» fièvre  cesse  , c’est  un  très-mairv^aîs  signe  : 
«>  on  a à craindre  le  délire  et  là  mort.  * 
Pranot. 

<<  On  reconnaît  la  vomique  ou  l’empyeme  , 
» par  le  retour  des  frissons  et  de  la  fièvre*  La 
» vomique  des  poumons  existe  quelquefois  sans 
» qu’on  s’en  apperçoive  , et  fait  des  ravages  , 
» sans  qu  il  y ait  des  signes  qui  la  décelent. 
» Elle  se  manifeste  d’autres  lois  tout— a-coiip , 
» et  en  causant  une  mort  prompte.  « WlLLlS, 
Tl'lpius,  B-aglivi  etc.  etc» 


s é M é T © L O « I E.  277 

« Lorsque  dans  ]a  vomique  des  poumons,  il 
survient  des  abcès  aux  oreilJes  ou  aux  pieds, 
3>  c’est  un  signe  salutaire.  « Hyppocrate. 

« Un  moyen  de  1 econnaître  l’empj'ême  lors- 
qu’il  ne  se  manifeste  par  aucun  signe  pro- 
» pre  , c’est  dit  Hyppocrate  , de  placer  le 
» malade  dans  un  fauteuil  bien  assuré , de  le 
» faire  saisir  par  les  épaules , et  de  l’agiter 
» avec  force  ; après  quelques  secousses , il  faut 
» appliquer  l’oreille  sur  le  côté  de  la  poitrine 
» du  malade  qui  doit  être  découverte , et  tâ- 
» cher  de  distinguer  l’endroit  où  le  pus  est 
» agité  : si  c’est  au  côté  gauche , le  danger 
» n’est  pas  si  grand  ; car  les  maladies  du  côté 
» droit  sont  plus  violentes , parce  que  les  par- 
» ties  en  sont  plus  fermes  et  plus  élastiques  : 
» mais  si  l’humeur  est  si  épaisse , que  la  fluc- 
» tuation  n’en  soit  pas  sensible , et  que  tandis 
» qu’on  agite  le  malade  , on  ne  puisse  enten- 
» dre  un  bruit  sourd  dans  la  poitrine , il  suffit 
» que  la  respiration,  soit  difficile , la  toux  fré- 
» quente  et  importune  , et  que  les  pieds  se 
y>  tuméfient , pour  prognostiquer  que  la  poitrine 
» est  pleine  de  pus , et  qu’il  est  indispensable 
» d’avoir  recours  à l’opération,  afin  de  lui  don- 
» ner  issue*  « Hyppocrate.  On  a néanmoins 
quelquefois  vu  des  erhpyèmes  rendus  par  les 
urines  , les  selles  etc.  ; c’est  pourquoi  il  est 
jbon  de  ne  pas  se  presser  d’en  venir  a l’o-: 
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pération  , à moins  qu’il  ne  soit  urgent  de  la 
faire* 

« Lorsqu’on  ressent  à la  cuisse  ou  a la 

V jambe  de  vives  douleurs  qui  résistent  a tous 
» les  remèdes , elles  sont  causées  par  une  vo- 
» mique  du  foie,  dont  le  pus  se  porte  sur  ces 
>>  parties  par  l’interstice  des  muscles*  « Ob- 
servations faites  par  Bohin  , Houlier  etc. 

« Si  une  maladie  fait  des  progrès  rapides  , 
» il  se  forme  ordinairement  des  abcès  aux  par- 
» ties  supérieures  , vers  le  col , et  les  aisselles. 
» Si  au  contraire  sa  marche  est  lente,  et  qu’elle 
» se  porte  vers  les  parties  inférieures  , c’est 
» dans  celles-ci  que  l’abcès  se  formera.  La 
» chaleur  des  pieds  marque  que  le  dépôt  au- 
» ra  lieu  aux  parties  inférieures  ; le  froid  des 
» pieds  indique  au  contraire  qu’il  s’établira 
» dans  les  supérieures.  J’ai  vu  un  malade  qui 
» durant  tout  le  teins  qu’il  eut  la  fièvre  , eut 
» les  pieds  froids  ; il  lui  survint  au  vingtième 
» jour , un  abcès  vers  les  aisselles  dont  il  ne 

V guérit  que  difficilement*  « Baglivi. 

« Les  abcès  sont  salutaires  , lorsqu’ils  se  for- 
» ment  dans  les  parties  inférieures  au  déclin  de 
» la  maladie  , et  qu’ils  sont  portés  au  déhors 
» par  quelque  évacuation  , comme  par  une 
» hémorragie  du  nez  : il  en  est  de  même , s’ils 
» surviennent  dans  un  jour  critique  , et  s'ils 
» soulagent.  La  partie  sur  laquelle  le  dépôt  se 
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» fait , doit  être  proportionnée  à la  grandeur 
» de  la  maladie  ; s’il  se  forme  sur  une  petite 
» partie  , il  est  dangereux , parce  que  l'évacu- 
» ation  ne  peut  pas  être  considérable.  Un  en- 
» fant  eut  un  abcès  à un  doigt  dans  une  fièvre 
» violente , il  fut  suivi  de  la  gangrène , et  l’en- 
» fant  mourut.  « Baglivi. 

« Une  douleur  violente  qui  devient  grava- 
» tive , la  leipotliimie , une  fièvre  plus  forte  la 
» nuit  que  le  jour  , un  frisson  qui  saisit  tout- 
» à-coup  et  qui  n’avait  pas  eu  lieu  aupara- 
» vant , sont  autant  de  signes  d’une  suppura- 
» tion  interne.  « Baglivi. 

« Lorsque  l’abcès  est  ouvert  , si  la  fièvre 
» cesse  ou  diminue  , si  l’appétit  revient si  le 
» pus  est  blanc  et  non  d’une  mauvaise  odeur  , 
5>  si  le  ventre  est  libre,  le  malade  sera  bientôt 
» guéri;  quand  le  contraire  a lieu,  il  n’y  a pas  .à 
» espérer  de  guérison.  « Baglivi. 

« J’ai  observé  en  différens  liôpitaux  d’Italie, 
î>  que  les  personnes  affectées  de  la  pleurésie  , 
» qui  ressentaient  une  douleur  dans  'le  conduit 
» de  l’oreille  , où  se  formait  ensuite  un  abcès 
» suppurant , guérissaient  tous.  J’ai  fait  cette 
» observation  .‘à  Rome  , particulièrement-  au 
» commencement  de  l’année  ibq4  > remar- 
» quable  par  des  brouillards , des  glaces  et  des 
» neiges  peu  ordinaires  dans  ce  pays  , et  qui  oC’* 
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» casioimèrent  tout-à-coiip  des  pleurésies  très- 
» dangereuses.  « Baglivi. 

« Lorsque  les  parotides  paraissent  dans  les 
» aiguës,  il  est  nécessaire^,  qu’elles  dissipenria 
» fièvre,  selon  la  loi  des  crises.  « Coaq. 

« Toutes  parotides  qui  paraissent  avec  dou- 
» leur,  sont  toujours  dangereuses.  « Coaq. 

« Les  bubons  qui  surviennent  dans  les  fiè- 
» vres  , annoncent  toujours  du  danger,  si  ce 
» n’est  dans  les  lièvres  éphémères.  « Aph.  55. 
Sect.  IV. 


XXXI. 

Prognostics  concernant  les  liydropisies. 


« Toutes  les  hydropisies  qui  surviennent  dans 
» les  maladies  aiguës , sont  mortelles  ; car  elles 
» ne  dissipent  pas  la  fièvre  , mais  elles  déci- 
» dent  de  violentes  douleurs*  « Prénot. 

Les  ouvertures  des  cadavres  démontrent  que 
les  ëpancliemens  séreux  dans  le  bas-ventre  ou 
la  poitrine , sont  les  effets  des  grandes  inflam- 
mations des  viscères. 

« La  toux  qui  survient  dans  l’hydropisie , est 
» un  mauvais  signe.  « Aph.  35.  Sect.  F/, 

Oribaze  la  regarde  comme  uq  signe  certain 
de  la  mort. 
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« Ceux  qui  ont  des  affections  de  la  rate , et 
» qui  dans  cet  état  sont  attaqués  d’une  longue 
> dyssenterie  , deviennent  hydropiques  , ou 
» lientériques  , et  ils  périssent.  « Aph.  43. 
Sect.  VL 

« Les  ulcères  qui  surviennent  dans  les  hy- 
» dropisies  , ne  se  guérissent  pas  aisément.  « 
Aph.  8.  Sect.  VI. 

« La  dyssenterie , ou  l’hydropisie , ou  une 
» émotion  de  l’âme  , sont  avantageuses  dans 
» l’aliénation  de  l’esprit.  « Aph.  5.  Sect.  VIU 

« Dans  les  suppurations  ou  les  hydropisies , 

lorsqu’on  évacue  le  pus  ou  l’eau , au  moyen. 
» du  feu  ou  du  fer  , et  que  cette  évacuation 
» se  fait  en  grande  quantité  , la  mort  est  iné- 
» vitable.  « Aph.  27.  Sect.  VI. 

« Quand  dans  l’hydropisie  , les  eaux  sont 
» portées  au  moyen  des  veines  dans  les  in- 
» testins  , la  guérison  a lieu*  « Aph.  14. 
Sect.  VI. 
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ÉLÉMENS  DE  MEDECINE. 


SECONDE  PARTIE. 


PATHOLOGIE  SPECIALE 

O Ç 

NO  S O L.  O.  G I E. 


Clef  du  Système^  nosologique. 


Classe  I.  Les  Pyrexies. 

Classe  IL®  Les  Flux^  f 

Classe  III  .®  Les  SupprçssionSf^T.z" " 

Classe  IV.  Les  Névroses,  l 

Classe  V . . ^ o Les,. , Cac,heocieSi'  h : : 

, Cl  A SSE-,  VL  Les  Vices  ^ • o 

Je  ne  traitevai  pas  de  .cette  dernière  classe  , vu  qu’elîa 
est  du  ressort  de  la  Nosologie,  externe , qu’un  -autre'  iP;ro-;- 

A 

fesseur  est  chargé  d'enseigner  dans  l'Ecole  [de  Strasbourg. 


CLASSE  • 

- ’ ■ • . 1':' 

Les  Pyrexies.^ 

Ijes  Pyrexies  sont  caractérisées  par  l’excès 
des  forces  vitales  sur  les  forces  libres.  Elles 
s’accompagnent  communément  de  la  vitesse  et 
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de  la  fréquence  du  pouls  , ainsi  que  de  l’aug- 
inentation  delà  chaleur  ; elles  sont  ordinairement 
piécédées  du  frisson  ou  froid  fébrilj  la  vitesse 
ou  la  célérité  du  pouls  se  manifeste  plus  géné- 
ralement dans  les  pyrexies,  que  la  fréquence. 

Deux  ordres , les  fièvres  sans  affections 
locales  essentielles , et  les  fièvres  avec  affec- 
tions locales  essentielles. 

ORDRE  P R E M I E ^R. 

* N » 

Lesjîeitres  sans  affections  locales  essentielles ^ 
ou  maladies  fébriles. 

Symptômes  généraux  de  la  pyrexie  sans 
aucune  affection  locale  essentielle  et  primitive. 

La  fièvre  s’annonce  souvent  par  des  symp- 
tômes avant  - coureurs  qui  durent  un  certain 
tems;  quelquefois  aussi  l’invasion  a lieu  tout- 
a-coup,  et  avec  une  telle  violence  que  1© 
malade  en  est  .subitement  accablé. 

Les  premiers  symptômes  avant-coureurs  dont 
se  plaignent  les  malades , sont  la  langueur , la 
faiblesse,  un©  lassitude  générale  et  des  douleurs 
dans  les  muscles,  semblables  a celles  qu’on 
ressent  après  de  violens  exercices  , ou  après 
un  travail  forcé,  une  pesanteur  et  un  mal  de 
tête  , la  perte  de  l’appétit , d.es  nausées  et  l’eni- 
jpâtement  de  la  bouche. 
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Quelque-tems  après,  il  se  manifeste  de  la 
chaleur , de  la  soif  et  des  insomnies , sans  qu’on 
ait  éprouvé  auparavant  la  sensation  d un  froid 
un  peu  considérable,  si  ce  n’est  quelquefois  des 
frissons  légers  et  passagers. 

I Lors  qu’au  contraire  la  fièvre  attaque  tout- 
a-coup , elle  débute  toujours  par  une  vive  sen- 
sation de  froid,  de  la  faiblesse  et  du  dégoût^ 

I A ce  froid  se  joignent  la  roideur  des  membres, 
le  tremblement , l’oppression  et  le  resserrement 
dans  la  région  précordiale,  la  soif,  les  nausées 
et  les  vomissemens* 

Les  fièvres  régulières  présentent  dans  leurs 
cours  trois  périodes  distinctes;  le  frisson 
durant  lequel  les  forces  sont  concentrées  dans 
l'intérieur;  2.°  celle  de  la  chaleur  ou  de  la 
réaction  ; les  forces  sont  plus  ou  moins  réfléchies 
durant  cette  période  , vers  l’extérieur  ; les 
spasmes  occupent  particulièrement  les  plans 
I externes  de  la  peau  qui  est  sèche  et  quel- 
! quefois  humectée  par  des  sueurs  plus  ou  moins 
I abondantes;  3.°  enfin  celle  du  pëpasme  ou  crise 
qui  est  marquée  par  une  sueur  que  détermine 
la  cessation  entière  des  spasmes  fébrils. 

On  conçoit  aisément  d’après  la  théorie  que 
j’ai  donné  dans  la  pathologie  générale,  que  les 
Inbricitans  doivent  éprouver  de  la  faiblesse 
dans  les  membres  qui  opèrent  les  mouvemens 
volontaires,  par  rapport  à l’inégale  distribution 
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des  forces  toniques  qui  a lieu  dans  la  fièvre.  Sou- 
vent aussi  la  faiblesse  fébrile  est  l’effet  de  l’é- 
puisement réel  occasionné  par  certaines  causes, 
et  principalement  par  l’action  de  certains  mi- 
asmes qui  jouissent  de  la  propriété  funeste  de 
jeter  le  système  des  forces  dans  une  atonie 
plus  ou  moins  considérable. 

On  doit  considérer  la  fièvre,  ainsi  que  toutes 
les  autres  maladies , comme  un  effort  que  fait 
la  nature  pour  se  débarasser  de  ce  qui  la  gêne 
et  l’incommode.  Le  médecin  doit  la  seconder, 
en  emploiant  les  moyens  que  l’expérience  et 
la  raison  suggèrent.  C’est  à cela  seul  que  se 
borne  son  ministère.  Medicus  naturœ  minister 
et  interpres.  Baglivi  pag.  i.  Souvent  aussi  la 
fièvre  est  un  remède , et  il  est  nécessaire  de 
l’exciter  , pour  guérir  une  autre  maladie  ; fébris^ 
dit  Celse  , maxime  inirum  videri  potest , 
sœpè  præsidio  est,  ( Lib.  IL  cap.  8.) 


I 


Deux  Sections,  Les  fièvres  continues  et 
les  fièv  res  intermittentes. 

La  malignité  appartient  à toutes  les  espèces 
de  fièvres;  elle  dépend  de  la  dominance  du 
spasme  ; elle  leur  imprime  le  caractère  ner- 
val  à un  degré  éminent  : ainsi  il  y a autant 
de  typhus  que  d’espèces  de  fièvres* 

La  malignité  appelée  aussi  putridité,  parce-»* 
que  dans  cet  état,  le  système  humoral  tend 
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fortement  à la  pourriture , et  qui  serait  mieux 
dénommée  scorbut  aigu^  a pour  symptômes  es- 
sentiels la  prostration  extrême  et  subite  des 
forces;  le  pouls  est  petit,  yite,  mou,  faible, 
enfoncé  , et  souvent  inégal;  la  langue  est  sèche, 
noire  ; les  dents  et  les  lèvres  sont  couvertes 
dame  croûte  sèche,  brunâtre  ou  noirâtre  • la 
peau  est  sèche,  quelquefois  molle  et  âcre;  les 
yeux  ternes;  il  survient  des  hémorragies  d’un 
sang  dissout,  des  pétéchies  , des  vibices*  L’iia- 
leine  et  les  exci étions  sont  fetides  r*  le  san°’ 
tiré  de  la  veine  est  d’un  rouge  vermeil , d’un© 
consistance  tendre , avec  une  grande  quantité 
de  seiimi  dun  rouge  tres-clair  et  comme  du 
vin  de  Bourgogne  : ce  sang  est  privé  de  sa 
partie  muqueuse  et  glutineuse  ; c’est  pourquoi 
toute  espèce  de  coction  est  si  difficile  et  si 
rare  dans  les  maladies  compliquées  de  ma- 
lignité : il  y a tuméfaction  des  hypocondres 
avec  chaleur , et  quelquefois  pulsation  ; à ces 
symptômes  se  Joignent  souvent  la  llpirie,  le 
tintement  d’oreilles,  la  surdité,  le  délire,  et 
la  difficulté  d’avaler;  la  voix  est  faible,  et 
presqu  éteinte,  le  visage  décomposé:  la  bouche 
et  la  gorge  sont  affectées  d’aphtes;  il  y a sou- 
bresaut des  tendons  , convulsions  , hoquet, 
vomissemens  fréquens* 

La  malignité  ne  décide  pas  une  espèce  par- 
ticulière de  fièvre;  Hyppocrate  la  regardait 
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déjà  non  comme  cause  de  la  fièvre , mais  comme 
effet.  Il  y a deux  sortes  de  putridité,  par  rap- 
port à la  matière  sur  laquelle  elle  se  développe, 
la  putridité  bilieuse  et  la  putridité  pituiteuse. 
Cette  distinction  est  très-importante  dans  le  trai- 
tement , car  les  moyens  curatifs  qui  conviennent 
dans  l’une,  sont  absolument  nuisibles  dansl’autre  ; 
ainsi  les  acides  qui  produisent  d’excellens 
^tfets  dans  les  putrides  bilieuses , ne  peuvent 
convenir  dans  les  pituiteuses  malignes  : dans 
ces  dernières  l’ammoniaque  et  tous  les  sels  dont 
elle  fait  la  base,  les  vésicatoires,  ect.  sont  de 
la  plus  grande  utilité. 

La  malignité  consiste  spécialement  dans 
la  lésion  des  forces  toniques  ou  nerVeuses* 
C’est  le  plus  ordinairement  la  faiblesse  , ou 
plutôt  le  spasme  atonique  qui  cause  tous  les 
désordres  nerveux  qui  caractérisent  la  ma- 
lignité. Celle-ci  n’est  que  l’effet  de  l’impression 
de  faiblesse  que  portent  les  causes  des  mala- 
dies sur  le  principe  vital , laquelle  ne  lui 
permet  pas  de  développer  un  appareil  de  mou- 
vemens  réguliers  et  ordonnés  d une  maniéré 
convenable  et  proju-e  à détruire  ces  causes; 
c'est  pourquoi  ces  maladies  présentent  les  plus 
grandes  aberrations  et  les  plus  fréquentes 
anomalies;  quelquefois  môme  elles  se  montrent 
sous  une  apparence  de  bénignité  qui  n’est 

qu’insidieuse , 
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qu’insidieuse,  etqdien  impose  aux  jeun  es  médecins 
sans  expérience»  Le  pouls,  la  chaleur  et  les 
urines  ne  s’éloignent  pas,  ou  que  peu  de  l’état 
naturel  : mais  les  autres  symptômes  et  notam- 
ment les  forces  ne  répondent  pas  à la 
sécurité  que  semblent  promettre  les  signes  pré«  • 
cédens  ; il  n est  pas  rare  même  de  voir  des 
malades  jouir  d’un  esprit  sain  et  tranquille  , 
et  montrer  beaucoup  de  gaieté  lorsqu’il  courent 
les  plus  grands  dangers  , et  qu’ils  sont  le  plus 
près  de  la  mort. 

- La  malignité  est  très-souvent  produite  par 
1 action  des  miasmes  contagieux  et  des  exha- 
laisons putiides  ; elle  complique  fréquemment 
les  différentes  maladies  dans  les  personnes  très- 
nerveuses  et  irritables,  et  surtout  dans  celles 
qui  ont  été  affectées  de  chagrins  et  de  tristesse,  ' 
pendant  un  certain  espace  de  teins  ; qui  ont 
fait  des  excès  dans  les  alimens,  les  boissons, 
et  dans  les  plaisirs  de  l’amour,  surtout  pendant 
xes  grandes  chaleurs;  en  un  mot  dans'  ceux  qui 
ont  été  exposées  pendant  quelques  tems  à l’ac- 
tion des  causes  énervantes.  Néanmoins  il  est 
une  espèce  de  malignité  qui  dépend  du  spasme 
tonique,  ou  de  concentration  dans  l’intérieur j 
elle  n’est  pas  aussi  commune  que  celle  qui  est 
décidée  par  le  spasme  atonique  : elle  exige 
spécialement  l’usage  des  moyens  qui  attirent 
' T.  1.  T 
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à la  circonférence  ; au  lieu  que  dans  l’autre 
espèce , ce  sont  les  moyens  contraires  qui 
conviennent,  c’est-à-dire,  ceux  qui  refoulent 
î’actiondans  l’intérieur , et  qui  rétablissent  l’équili- 
entre  l’épigastre  et  la  surface , comme  les  ré- 
frigerans  pris  intérieurement  et  appliqués  ex- 
térieurement , combinés  avec  les  toniques* 

Le  Ccxractère  rémittent  n’est  point  essentiel 
ni  propre  à aucune  maladie  : il  appartient  à 
toutes  les  fièvres  compliquées  d’affection  gas- 
trique; quelquefois,  quoique  très-rarement  , la 
rémittence  ainsi  que  l’intermittence  dépendent 
d’un  état  nerveux  des  premières  voies  et  de 
leurs  dépendances.  En  général , comme  l’a  dit 
Hoffmann,  la  plupart  des  maladies  périodiques 
ont  leur  siège  dans  le  bas-ventre  ; Est  notabile 
quod  niorhi  qui  statos  servant  periodos , plerum>- 
que  fundamentum  haheant  in  abdominis  vis- 
ceribus  : c’est  pourquoi  je  n’en  ai  point  fait 
un  genre  particulier , non  plus  que  des  fievres 
leniô'S  ou  hectiques,  qui  sont  symptomatiques , 
et  qui  doivent  être  classées  dans  les  niacvoves. 
Je  ne  regarde' point  non  plus  comme  des 
espèces  particulières  de  fièvres,  celles  quelles 
auteurs  ont  désignées  sous  de  nom  de  fièvres 
pétéchiales  et  de  fièvres  miliaires*  Les  pé- 
téchies et  l’éruption  miliaire  ne  sont  que  des 
symptômes  accidentels  , ou  épiphénomènes  qui 
^établissent  pas  un  caractère-  particulier  : il 
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paraît  d’après  les  observations  de  Stoll,  que 
les  pétéchies  tiennent  particulièrement  à la 

diathèse  bilieuse  et  les  éruptions  miliaires  à la 
diathèse  pituiteuse* 

Des  Symptômes  généraux  des  fièvres. 


Le  froid  est  un  effet  du  spasme  fébril,  ou 
plutôt  de  la  concentration  des  forces  dans 
la  région  épigastrique.  Ce  spasme  se  fait  sur- 
tout  1 essentir  aux  parties  postérieures  ^ parce-* 
que  ce  sont  celles  qui  ont  le  plus  de  nerfs* 
Rigures  eniin  propriè  dicti  et  qui  febres  prœ- 
ceduTit , a posterioribus  purtibus  mogis  iiicipi— 
ufit.  MjIetian.  Cette  circonstance  de  commen- 
cer par  les  parties  postérieures , est  un  carac- 
tère distinctif  du  frisson  fébril. 

Ce  frisson  se  manifeste  d une  manière  sen- 
sible a 1 oigane  extérieur  dans  le  premier  période 
de  la  fièvre , par  le  resserrement  et  la  con- 
ti action  qui  fait  faire  a la  peau  la  chair  de 
poule , par  la  diminution  de  l’embonpoint , la 
condensation  des  parties  , la  disparition  des 
vaisseaux  superficiels,  la  pâleur  de  l’habitude 
du  corps  et  par  le  dessèchement  des  ulcères 
placés  a sa  surface.  Tous  ces  phénomènes 
indiquent  bien  évidemment  la  refoulement  des 
forces  au-dedans* 
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Dans  ce  premier  période  fébril , le  pouls  est 
ordinairement  rare,  quoique  vif,  mais  surtout 
petit  et  concentré.  Le  mouvement  de  systole 
est  plus  vif  que  celui  de  diastole*  Cest,  sur- 
tout dans  ce  premier  teins  que  les  lassitudes 
se  font  le  plus,  remarquer;  elles  dépendent  non 
seulement  du  spasme  qui  gêne  Faction  des 
muscles,  mais  encore  de  la  compression  qu’ex- 
erce sur  eux  la  peau  contractée*  La  stupeur , 
l’engourdissement  et  la  propension  au  sommeil, 
sont  l’effet  des  spasmes  légers  des  plans  exté- 
rieurs du  cerveau* 

Le  spasme  épigastrique  se  manifeste  par  les 
anxiétés,  les  angoisses,  le  resserrement  et  les 
douleurs  qu’on  ressent  dans  l’épigastre,  parles 
nausées  et  les  vomissemens , par  les  baiilemens 
et  les  pandiculations  qui  accompagnent,  le 
prejnier  période  : c’est  ce  même  spasme  qui 
cause  la  perte  de  l’appétit  et  la  sensation  de 
la  soif,  souvent  il  s’étend  dans  tout  le  canal 
alimentaire  , ou  il  en  occupe  la  plus  grande 
partie. 

La  chaleur  accompagne  le  second  période  ; 
elle  est  l’efl'et  de  la  réaction  : les  inspirations 
sont  plus  profondes  ou  plus  fréquentes,  la 
circulation  augmentée  et  la  sensation  du  chaud 
est  augmentée.  Ce  période  est  appliqué  à 
dissiper,  les  spasmes  et  à porter  les  forces  à la 
circonférence.  Le  sang  et  les  humeurs  se  dirigent 
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vers  la  peau;  celle-ci  se  gonfle,  ses  vaisseaux 
se  développent  et  sa  couleur  est  plus  animée* 
Ces  phénomènes  se  font  remarcpier  d’abord 
aux  parties  supérieures , parceque  la  nature 
dans  ses  actes  , procède  successivement  de  ces 
parties  aux  parties  inférieures.  Dans  ce  période, 
le  pouls  est  communément  pleirC,  fort,  vite  et 
fréquent;  les  pulsations  sont  plus  développées , 
la  diastole  s’achève  dans  un  teins  plus  court 
que  la  systole , et  l’artère  n’est  plus  contrac- 
tée comme  'elle  l’était  durant  le  froid*  Ce 
second  période  va , en  augmentant , jusqu’à 
ce  que  les  forces  appliquées  à détruire  les 
causes  de  la  fièvre  , soient  pleinement  déve- 
loppées; et  alors  il  est  en  pleine  vigueur;  les 
spasmes  ne  sont  plus  à cette  époque  aussi 
violons  , ni  aussi  nombreux  : ils  existent  encore 
d’une  manière  évidente,  à la  peau  qui,  le  plus 
souvent  est  dans  un  état  de  sécheresse  plus 
ou  moins  considérable. 

Cette  pleine  vigueur  de  la  fièvre  s’accom- 
pagne d’un  sentiment  de  tension  dans  tous  les 
points  extérieurs  , d’une  soif  vive  et  d’une 
chaleur  incommode.  Enfin  les  spasmes  cessent 
entièrement , et  la  sueur  qui  coule  uniformé- 
ment de  toute  l’haliitude  du  corps,  annonce 
la  solution  de  la  fièvre  et  la  décomposition 
de  l’appareil  des  mouvemens  morbifiques. 
Tels  sont  les  principaux  phénomènes  de  la 
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fièvrp  considérée  dans  l’état  de  simplicité  et 
dénuée  de  toute  complication.  II  s’y  en  pro- 
duit un  grand  nombre  d’autres , plus  ou  moins 
intenses  et  dangereux,  selon  les  différentes  dia- 
thèses , les  diverses  affections  gastriques  , le 
tempérament  et  l’idiosincrasie  du  malade,  son 
régime  tt  ses  mœurs,  la  constitution  de  la 
saison  et  l’espèce  d’épidémie  régnante*  Nous 
en  parlerons  à mesure  que  l’occasion  s’en 
présentera. 

Section  Fièvres  continues. 

L’invasion  fébrile  commence  le  plus  souvent 
par  le  froid;  mais  il  n’y  a point  d’apyrexie* 
On  divise  dans  les  écoles  les  fièvres  continues, 
en  continentes  et  en  rémittentes,.  A propre- 
ment parler  il  n’y  a pas  de  fièvres  continues 
qui  soient  exemptes  de  redoublemens  ; mais 
l’on  doit  entendre  par  rémittentes  celles  dont 
les  redoublemens  tiennent  à une  affection  gas- 
trique. On  reconnaît  ces  fièvres , en  ce  que 
leurs  redoublemens  sont  précédés  du  frisson  , ou 
d’une  constriction  spasmodique  de  la  peau; 
au  lieu  que  ceux  des  continues  con- 
tinentes dépendent  de  la  révolution  diurne,  et 
ne  sont  point  précédés  du  frisson,  ni  du  res- 
serrement spasmodique  de  l’organe  extérieur* 
Les  fièvres  rémittentes  ne  se  jugent  que  par 
des  crises  partielles , et  le  plus  ordinairement 
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par  le  vomissement,  ou  par  les  selles,  dans 
les  jours  où  arrivent  les  redoublemens.  Les 
fièvres  continentes  ont  leurs  foyers  d’action 
hors  des  preipières  voies,  et  dans  la  masse  du 
sang  et  des  humeurs;  elles  se  jugent  ordinaire- 
ment par  des  sueurs,  ou  par  les  urines,  et 
sont  assujeties-  à la  révolution  des  jours  cri- 
tiques septénaires*  Ces  fièvres  sont  moins 
fréquentes  de  nos  jours  qu  autrefois  ; elles  se 
convertissent  souvent  en  rémittentes,  et  celles- 
ci  deviennent  quelquefois , quoique  plus  rare- 
ment, continentes. 

Quatre  genres,  i.®  les  fièvres  purement  ner- 
veuses et  sans  complication  homerale  ; les 
fièvres  sanguines;  3.®  les  fièvres  bilieuses;  et 
4.°  les  pituiteuses*  Les  fièvres  bilieuses  et  les 
fièvres  pituiteuses  ont  leurs  causes  dans  les 
voies  de  la  circulation  ; ou  dans  l’estomac , les 
intestins  et  leurs  dépendances;  celle-ci  sont 
appelées  gastriques.  Quand  aux  fièvres  hec- 
tiques, elles  ont  leur  foyer  dans  la  substance 
même  des  viscères.  Cette  manière  de  consi- 
dérer les  fièvres,  n’est  point  nouvelle  ; elle 
était  connue  des  anciens  et  notamment  de 
Baillou.  Fehres  aliæ  swit  venosœ  , aliœ 
surit  gastricæ.  ( Tom*  T.  pctg-  S7.  ) Quædam 
fobres  sunt  è genere  veiioso  in  humores  ce 
jnassâ  saiiguinis  alienos , ut  qui  in  prcecordiis 
continentur , qui  putridas  fehres  scepè  faciunt  ; 
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e taies  febres  sunt  synochi  impaires.  Quœdam 
suiit  à contentis  in  meseræo  humoribus , et  in 
viassâ  sanguinis , durn  suum  sérum  refimdunt , 
patres  faciant  ^ ut  sunt  synechœis  ^ id  est, 
continuæ  quæ  aiit  quotidianæ , aat  tertianœ , 
aut  diurnœ,  aat  nocturnæ  sunt,  ut  hecticæ , 
palmonariæ , capitales  , lienosæ  , hepaticæ 
febres,  ut  quæ  contamacem  ohstractionem , et 
vitiani  latens  substantiæ  sequuntur*  ( Ibid, 
pag.  89.  ) 

Genre  L®^'.  Fièvres  nerveuses  et  sans 
complication  humorale. 

Espèce  1.  Fièvre  nerveuse  éphémère  bénigne. 

File  commence  ordinairement  par  des  hor- 
ripilations légères  et  superficielles  ; il  y a forte 
pyrexie  , douleur  de  tête  , grande  chîileur  , 
mais  douce  et  sans  âcreté  ; le  pouls  est  grand , 
vite,  f'  équent  et  égal  , il  reprend  son  rithme  na- 
turel immédiatement  après  l’accès  , ce  en  quoi 
cette  fièvre  diffère  des  intermittentes,  dans  les- 
quelles le  pouls  , durant  fintermission  ne  reprend 
jamais  entièrement  son  état  naturel  , et  con- 
sei  ve  quelque  chose  de  fébril,  comme  l’observe 
Galff.n  , {Méthod.  Med.  ad  glamon*  Lib.  1. 
cap.  II.  )*  Les  urines  sont  sans  altération  ; la 
fièvre  se  termine  communément  au  bout  de 
vingt-quatre  heures,  par  des  urines  abondantes  , 
mais  plus  fréquemment  par  les  sueurs , ou  par 


NOSOLOGIE.  CLASSE  PYREXIES.  297 

une  moiteur  très-sensible.  Elle  est  décidée  par 
des  erreurs  dans  le  régime  , par  rimpression 
du  chaud  et  du  froid , par  les  blessures  noii 
graves,  et  surtout  par  les  passions* 

Cette  fièvre  préserve  ceux  qui  y sont  sujets, 
des  maladies  épidémiques  ; car  une  maladie  , 
ainsi  que  fa  fort  bien  dit  Grimaud  , dont  la 
nature  a contracté  fliabitiide  , rend  inhabiles  à 
en  éprouver  d’autres  de  nature  differente  ; et 
une  constitution  épidémique  qui  affecte  ceux 
qui  y sont  disposés , ne  produit  d’autres  effets 
cliez  les  autres  que  de  ramener  la  maladie  ha- 
bituelle. Cette  fièvre  est  quelquefois  périodi- 
que. Pline  rapporte  que  le  poète  Antipater 
eut  chaque  année,  durant  toute  sa  vie,  une  fiè- 
vre éphémère  , le  jour  qui  répondait  à celui 
de  sa  naissance  : on  dit  aussi  que  Valescus 
de  Parente  eut  pendant  trente  ans  une  fièvre 
qui . revenait  tous  les  trente  jours.  La  nature 
seule,  guérit  la  fièvre  ^éphémère  nerveuse. 

Espèce  2.  Fièvre  nerveuse  par  spasme  to- 
nique , fièvre  de  Ferj\el,  morhus  ficcatorius 
d'HYPPOCRATE  Lib,  IL  de  morbis. 

Cette  fièvre  est  analogue  à la  mélancolie 
nerveuse  par  spasme  tonique  : elle  dépend  dé 
la  dominance  vicieuse  de  la  force  concentrique! 
il  s’établit  à cette  occasion  un  spasme  profond 
et  durable  sur  les  organes  digestifs , et  les  par- 
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ties  qui  les  avoisinent  ; et  l’état  de  vive  irrita- 
tion soutenue  sur  ces  organes,  y attire  les  hu- 
meurs en  plus  grande  quantité  qu’à  l’ordi- 
naire , d’après  cette  loi  de  la  nature  vivante , 
qui  transforme  un  point  d’irritation  en  un 
centre  d’action  , vers  lequel  affluent  le  sang  et 
les  humeurs;  il  résulte  delà  des  congestions  hu- 
morales qui  devenant  à leur  tour  de  nouveaux 
principes  d’irritation  , déterminent  dans  les  mem- 
branes et  les  vaisseaux  , des  resserremens  et  des 
crispations  qui  gênent  le  mouvement  progressif 
des  liquides;  les  font  stagner  et  par  conséquent 
acquérir  de  l’épaississement  ; c’est  pourquoi  on 
trouve  dans  les  cadavres  des  personnes  qui  ont 
éprouvé  des  spasmes  soutenus  dans  quelque 
partie  du  bas-ventre  , les  vaisseaux  gastriques 
et  généralement  le  système  de  la  veine  porte, 
gorgés  d’un  sang  noir  et  épais. 

Les  s^nnptômes  les  plus  ordinaires  de  cette 
fièvre  que  Fernel  regardait  comme  dépen- 
dante d’obstructions  lentes  établies  dans  la  subs- 
tance du  foie , sont  des  douleurs  dans  la  région 
épigastrique  qui  augmentent  après  le  repas  et 
surtout  une  pression  dans  l’hypocondre  droit, 
des  anxiétés  extrêmes  qui  portent  quelquefois 
au  désespoir  , des  efforts  continus  de  vomisse- 
mens , quelquefois  des  vomissemens  glaireux  ou 
séreux  , des  cardialgies  fréquentes  : les  malades 
éprouvent  ordinairement  un  resserrement  de 
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l’oesophage  qui  est  quelquefois  assez  fort  pour 
empêcher  la  déglutition  , et  un  sentiment  de 
sécheresse  de  tout  ce  canal  ; l’appétit  est  très- 
irrégulier  et  se  porte  souvent  sur  des  choses 
absurdes  ; il  y a habituellement  constipation  : 
les  urines  sont  très-changeantes  ; tantôt  elles 
sont  naturelles , quelquefois  elles  sont  crues  et 
limpides  , d'autres  fois  épaisses , souvent  très 
abondantes  ; le  .pouls  est  fort  , et  la  soif 
violente. 

Cette  fièvre  est  ordinairement  précédée  des 
symptômes  de  l’hypocondrie;  les  hommes  ont 
eu  des  efforts  hémorrhoïdaux , et  les  femmes 
des  irrégularités  plus  ou  moins  grandes  dans  la 
menstruation. 

L’état  spasmodique  des  organes  digestifs  et 
les  congestions  auxquelles  il  donne  lieu  , se 
présentent  quelquefois  sous  des  formes  très-dif- 
férente ; cette  affection  peut  prendre  celle  de 
presque  toutes  les  maladies  , en  poj'tant  son 
influence  sympatique  sur  les  organes  qui  sont 
le  plus  susceptibles  de  la  recevoir,  soit  par  le 
genre  de  vie  propre , soit  par  le  tempérament , 
soit  par  la  saison* 

Cette  fièvre  se  déclare  ordinairement  depuis 
trente  jusqu’à  quarante  ans,  d’après  cette  loi 
de  la  nature  vivante  qui , à cet  âge  , détermine 
les  mouvemens  et  les  humeurs  vers  les  organes 


3oo  ELÉMENS  DE  MEDECINE, 
abdominaux»  Ce  sont  les  sanguins,  les  bilieux 
et  les  alrabiliaires , qui  sont  le  plus  exposés  à 
cette  maladie.  Une  cause  prédisposante  , 
des  plus  fréquentes  sont  les  vives  émotions  de 
lame  ; car  elles  portent  leur  impression  spéci- 
alement sur  la  région  épigastrique , et  y laissent 
un  état  d’irritabilité  excessive.  Cette  fièvre  est 
souvent  produite  par  l’abus  des  vins  forts  et 
des  liqueurs  , par  l’usage  des  purgatifs  forts , 
par  les  poisons,  par  la  suppression  prématurée 
des  fièvres  intermittentes.  On  observe  que  ceux 
qui  mènent  une  vie  oisive  et  sédentaire  , ceux 
surtout  dont  le  corps  est  habituellement  cour- 
bé en  devant , de  même  que  ceux  qui  obser- 
vent un  régime  très-austère  , sont  très-disposés 
à cette  maladie. 

La  fièvre  nerveuse  par  spasme  tonique  dure 
ordinairement  des  années  entières.  Lorsqu’elle 
se  termine  heureusement,  toute  Ihabitude  du 
corps  se  contracte  par  un  spasme  brusque  et 
violent  : les  extrémités  , particulièrement  les 
inférieures  , se  refroidissent  ; il  survient  des 
efforts  de  vomissement , et  enfin  l’excrétion  d’un 
sang  noir  et  grumelé , et  quelquefois  luisant 
comme  de  la  poix  fondue. 

Lorsqu’elle  se  termine  par  la  mort , elle  se 
convertit  auparavant  en  une  fièvre  hectique 
chez  les  personnes  d’une  constitution  sèche  et 
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^vèlc  ^ et  6n  une  liydropisie  cliez  ceux  cjui  ont 
de  l’embonpoint* 

Le  traitement  de  cette  fièvre  consiste  dans 
l’usage  des  relâclians  et  des  apéritifs  doux, 
les  bains  tiédes  et  quelquefois  la  saignée. 
Les  moyens  irrîtans  et  surtout  les  évacuans 
sont  absolument  nuisibles. 

Espèce  3.  Fièvre  nerveuse  par  spasme 
otoîiicjue  ^ jitropliie  ou  Phtisie  jieiveuse  de 
'Morton, 

\ 

Cette  fièvre  lente  nerveuse  par  spasme  ato- 
nique,  a son  foyer  pour  l’ordinaire  dans  les 
premières  voies  , et  diffère  de  la  fièvre  lente 
nerveuse  d’HuxHAM,  en  ce  qu’il  n’y  a point  de 
vice  humoral  dans  le  principe , tandis  que  dans 
la  seconde,  il  y a diathèse  pituiteuse:  elle  se 
complique  néanmoins  de  cette  dernière  , lors- 
qu'elle se  prolonge,  et  se  convertit  en  fièvre 
lente  nerveuse.  Elle  répond  à la  mélancolie 
par  spasme  atonique  , dont  elle  ne  diffèie  que 
parce  qu’elle  a une  marche  plus  prompte  et  plus  , 
uniforme  ; elle  se  prépare  d’une  manière  lente 
et  presqu 'insensible  i elle  ne  donne , pour  ainsi- 
dire  , des  signes  de  son  existence  , que  lors- 
qu’elle a déjà  fait  des  progrès  dangereux  : ceux 
qui  en  sont  attaqués  , n’éprouvent  d’abord  que 
de  la  faiblesse  et  de  l’anorexie , sans  fievre  ap- 
parente , sans  toux , et  sans  dyspnée  : le  symp- 
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tome  le  plus  marqué  est  une  tristesse  qui  aug- 
mente chaque  jour  ; les  malades  deviennent  mi- 
Stin tropes  5 et  recheri'lient  la  solitude.  Loisque 
la  maladie  a fait  des  progrès,  il  se  manifeste  des 
symptômes  pneumoniques,  et  Thabitude  du  corps 
est  molle,  lâche  et  bouffie  ; il  survient  vers  la 
fjii  des  tumeurs  œdémateuses  et  hydropiques 
qui  annoncent  un  état  incurable  ; le  pouls  est 
très-irrégulier , tantôt  il  est  plein  et  fort , puis 
il  change  tout-à-coup  et  devient  faible,  petit, 
vite,  inégal,  et  s’éteint  presque  sous  les  doigts  : 
Tuvine  , est  aussi  très- variable  ; le  plus  souvent 
elle  est  claire  , limpide  et  abondante  ; maïs 
lorsque  la  fièvre  est  avancée  , elle  est  rare  et 
prend  nne  teinte  rouge. 

Les  principaux  symptômes  qui  caractérisent 
cette  fièvre , sont  d’apres  Morton  , la  laib— 
lesse  extrême , et  l’anorexie  parfaite. 

Cette  fièvre  est  communément  décidée  par 
l’action  des  causes  énervantes , et  surtout  par- 
les affections  tristes  longteins  soutenues.  L’air 
impur  des  villes  en  favorise  singulièrement  le 
développement  ; elle  est  presque  inconnue  dans 
les  campagnes  : elle  est  analogue  a la  disposi- 
tion qu’ont  au  rachitis , les  enfans  du  premier 
âge , à celle  des  jeunes-gens  qui  prennent  un 
accroissement  trop  prompt , à celle  des  femmes 
qui  ont  eues  des  couches  nombreuses  , et  enfin  à 
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celle  que  laissent  les  maladies  dans  lesquelles 
on  a fait  un  abus  des  moyens  asthéniques. 

La  fièvre  lente  nerveuse  par  spasme  atoni- 
que  , dépend  de  la  dominance  vicieuse  de  la 
force  excentrique  : il  naît  à cette  occasion  un 
spasme  atonique  dans  les  premières  voies , et 
un  état  de  faiblesse  dans  l’habitude  du  corps* 
C’est  pourquoi  le  régime  restaurant  et  tous  les 
moyens  toniques  et  corroborans  sont  les  seuls 
curatifs  dans  cette  maladie. 

L’état  de  faiblesse  de  l’habitude  du  corps, 
est  combattu  efficacement  par  des  bandes  qui 
serrent  continuellement  les  parties  les  plus  af- 
fectées , et  dont  on  augmente  graduellement  la 
compression.  L’art  ne  fait  en  cela  qu’imiter  la 
nature  qui  entretient  habituellement  le  ton 
des  muscles  par  les  bandes  aponévrotiques  dont 
elle  les  a environnées. 

I 

Cette  fièvre  d’après  [les  observations  de 
Grant  , se  manifeste  principalement  dès  l’âge 
de  la  puberté  jusqu’à  vingt-cinq  ans , et  affecte 
particulièrement  les  organes  de  la  poitrine. 

Geisre^  il®.  Fièvres  sanguines. 

Ces  fièvres  attaquent  les  personnes  d’une 
constitution  pléthorique  , ou  sanguine  ; elles 
s’accompagnent  du  spasme  tonique.  Elles  com- 
mencent par  un  froid  léger  et  superficiel , et 
débutent  ordinairement  de  très  grand  matin  , 
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par  exemple , depuis  une  ou  trois  heures  apres 
minuit  jusqu’à  cinq  ou  six  heures.  Il  y a py- 
rexie violente,  dyspnée,  céphalalgie;  le  pouls 
est  fort  et  fréquent  ; le  sang  tiré  de  la  veine 
olfre  une  couenne  foj  t épaisse  ; les  malades  sont 
alTectés  de  la  polidipsie  ; ils  ont  un  goût  fade 
dans  la  bouche  : les  urines  sont  colorées  , et 
déposent  sur  la  lin  un  sédiment  muqueux. 

Espèce  i.  Fièvre  éphémère  pléthorique  bé- 
ni gue. 

Cette  fièvre  présente  les  mêmes  symptômes 
que  la  fièvre  nerveuse  éphémère.  Elle  attaque 
les  personnes  sanguines  et  pléthoriques  ; les 
jeunes-gens  y sont  très  exposés  , et  la  nature  la 
suscite  chez  eux  dans  la  vùe  d’alonger  les 
membres  , et  de  développer  les  organes.  Elle 
est  souvent  décidée  par  des  causes  évidentes, 
et  entr’autres  par  l’impression  du  froid,  sur  le 
corps , lorsqu’il  est  échauffé.  Elle  est  sans  dan- 
ger, et  sa  guérison  doit  être  abandonnée  à la  na- 
ture. On  peut  rapporter  à cette  espèce  la 
fièvre  lactée  qui  attaque  la  plupart  des  fem- 
mes au  troisième  jour  de  l’accouchement , et 
qui  n’exige  pour  son  traitement  que  la  diète  , 
le  repos  et  quelques  boissons  diluentes. 

Esp  ècÈ  2.  Fièvre  éphémère  prolongée  , 
svnoque^  non  putride. 

Cett^  fièvre  s’accompagne  des  mêmes  symp- 
tôme» 
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tomes  que  la  précédente , mais  il  sont  plus 
intenses  ; il  y a dyspnée  ; les  urines  sont  colo- 
rées; le  pouls  bat  fortement,  la  peau  est  rouge  , 
le  visage  animé  , et  les  yeux  étincelans  : 
les  malades  dorment  profondément  , d’autres 
fois  le  sommeil  est  inquiet  et  agité.  Elle  dure 
sept  jours»  Cette  fièvre  fait  la  nuance  entre 
l’éphémère  pléthorique  et  la  fièvre  inflamma- 
toire ; la  pléthore  se  convertit  aisément  en  ce 
dernier  état  , ou  en  un  état  analogue.  La 
disposition  à l’état  inflammatoire  est  produite 
ou  renforcée,  i.°  par  la  grossesse,  et  surtout 
durant  les  premiers  mois  ; 2.°  par  la  puberté 
et  la  première  éruption  des  régies  ; 3.°  par  la 
suppression  des  évacuations  sanguines  habituel- 
les , et  particulièrement  lorsqu’elle  a lieu  subi- 
tement; 4.*^  enfin  par  les  vives  douleurs. 

Cette  fièvre  n’exige  d’autres  traitemens  que 
l’usage  des  réfrigérans,  et  une  nourriture  ténue* 
11  est  quelqefois  bon  de  recourir  à la  saignée 
dans  le  commencement.  C’est  une  fièvre  de 
cette  espèce  que  Galien  dissipa  tout  d’un  coup  , 
en  saignant  jusqu’à  défaillance.  Observez  à 
cette  occasion  que  cette  pratique  qui  peut  réus- 
sir quelquefois,  n’est  pas  néanmoins  sans  danger; 
elle  a plus  d’une  fois  décidée  une  mort  promp« 
te  ; et  le  moindre  inconvénient  qui  y est  atta- 

T.  /.  ü 
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ché  , est  une  énervation  du  système  souvent 
incurable. 

La  saignée  convient  en  général  dans  tous  les 
cas  où  la  lièvre  est  violente  , le  corps  rouge 
et  les  veines  gonflées  ] erg'o  vchëiuBiis  j'chris  ^ 
uhi  riihvuni  corpus , plei'oeqiie  venue  tument , 
sanguinis  detractionem  reqiiirit.  ( Celsus  de 
medicina  , lib.  IL  cap.  X.  ).  Malheureusement 
pour  l’humanité  , des  médicastres  saignent  in- 
distinctement dans  toutes  les  maladies  , comme 
s’en  plaignait  déjà  de  son  tems  Celse  : San- 
guinein  iiicisà  vend  initti  iioviun  non  est  : sed 
nullnni  penè  inorbum  es^e , in  qiio  non  inittatur , 
novwn  est.  Ibid  : Hyppocrate  prescrivait  la 
saignée  dans  les  aiguës,  quand  la  maladie  était 
violente  et  le  sujet  jeune  et  robuste.  In  acutis 
ciutein  niovbis  venani  secubis , si  luorbus  vehe— 
mens  appareat,  et  qui  agrotant  in  œtatis  vi- 
gore  Juerint , et  virium  robur  ipsis  adfuerint 
( de  vict.  rat.  in  cciit.  ).  Galien  conseillait  de 
saigner  jusqu’à  défaillance  , dans  les  grandes 
inflammations  , dans  les  fièvres  très- violentes 
et  dans  les  vives  douleurs.  Cette  pratique  n est 
pas  sûre  : comme  je  viens  de  le  dire.  Les  mé- 
thodiques ne  saignaient  que  dans  les  aflections  à 
iiimia  stritura  : ils  étaient  plus  économes  du 
sang  et  des  forces  des  malades  ; et  en  cela 
leur  pratique  était  plus  sine  et  plus  avanta- 
geuse. 
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Espèce,  3.  Fièvre  inflammatoire  générale. 

Elle  est  caractérisée  par  une  augmentation 
très-sensible  des  forces  vitales.  Elle  débute  par 
un  froid  léger  et  superficiel  auquel  succède  une 
violente  pyrexie.  La  chaleur  est  très  - vive  et 
très-âcre  ; le  pouls  est  étendu  , développé  , 
quelquefois  petit , mais  dans  Fun  ou  l’autre  cas 
il  a de  la  force  : il  est  fréquent  , plus  ou  moins 
plein  ou  dur,  et  quelquefois  inégal,  la  respi- 
ration est  embarassée  ; le  sang  tiré  de  la  veine 
se  couvre  ordinairement  de  la  couenne  , ou 
croûte  pleurétique  dont  le  gluten  est  la  matière, 
ou  du  gâteau  appelle  placenta,  qui  est  une  con- 
crétion de  la  piirtie  rouge  : les  urines  sont 
très  - colorées , et  d’une  odeur  forte  ; elles 
déposent  sur  la  fin  de  la  maladie  , un  sédi- 
ment blanc,  puriforme  et  copieux.  Observez 
que  le  sédiment  rougeâtre,  homogène  et  bien 
fondu  annonce  en  général  une  solution  plus 
difficile  et  plus  lente.  Les  symptômes  sont  plus 
violons  que  dans  la  synoque  non  putride:  il  y 
a céphalalgie,  quelquefois  délire  ou  phrénésie; 
la  bouche  est  rarement  amère , mais  plus  sou- 
vent elle  conserve  son  goût  naturel  ; la  lan- 
gue est  sèche  et  Tréquemment  blanche;  il  y 
a quelquefois  nausées  et  vomissemens  bilieux; 
mais  ces  symptômes  gastriques  ne  sont  que 
l’effiet  de  la  concentration  des  forces  dans  l’é- 
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pigastre,  et  les  vomitifs  sont  très-nuisibles  dans 
cette  fièvre , à moins  quelle  ne  soit  compliquée 
de  saburres  nidulantes  dans  l’estomac.  Cette 
fièvre  pure  et  dénuée  de  toute  complication  hu- 
morale est  continente.  Il  y a polydipsie  ; elle 
débute  ordinairement  dès  le  grand  matin  ; la 
chaleur  est  plus  vive  le  soir , diminue  du- 
rant la  nuit  ; et  le  matin  elle  est  presque  sem 
blable  à celle  dans  l’état  naturel.  Cette  fievre 
dure  sept  jours;  souvent  elle  passe  ce  terme  et 

s’étend  iusqu’au  quatorzième. 

La  coiiLtution  ou  diathèse  inflammatoire 
règne  sur  la  fin  de  fhiver  et  au  printems,  dans 

les  saisons  sèches,  et  surtout  lorsque  le  mercure 

se  soutient  très-élevé  dans  le  baromètre  , de 
même  que  lorsque  les  vents  du  Nord  ou  de 
l’Est  soufflent  pendant  quelque  tems.  Les  ma- 
ladies inflammatoires  attaquent  particulièrement 
les  habitans  des  lieux  élevés  et  exposés  au 
Nord,  ceux  qui  s’exercent  beaucoup,  qui  usent 
de  boissons  spiritueuses  et  des  nourritures  ani- 
males • elles  sont  familières  aux  jeunes  gens , 
aux  sanguins,  aux  pléthoriques,  aux  hommes 
d’un  constitution  athlétique.  Les  femmes , exci  p e 
dans  l’état  de  grossesse  , y sont  moins  exposées 
que  les  hommes  . et  n’en  sont  jamais  affectées 

avec  autant  de  violence. 

Dans  la  fièvre  inflammatoire  generale  les 
actes  de  la  coction  s’exercent  dans  toute  la  masse 
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humorale  , et  les  produits  de  cette  coction  sont 
emportés  avec  les  urines  ; c’est  pourquoi  elles 
déposent  une  matière  puriforme. 

La  fièvre  inflammatoire  générale  porte  spéci- 
alement son  action  sur  la  poitrine  et  sur  la 
tête.  Lorsqu’elle  se  termine  par  la  mort , il  se 
fait  souvent  une  espèce  de  suppuration  géné- 
rale; et  on  trouve  après  la  mort  , tous  les  vis- 
cères couverts  d’une  matière  puriforme  qu’y 
' ont  versés  les  vaisseaux  sanguins.  Lorsque  la 
fièvre  inflammatoire  guérit , il  se  décide  com- 
munément des  hémorragies  qui  ont  lieu  dans 
différentes  parties  selon  les  âges  , les.  habitu- 
des etc.  ; mais  pour  qu’elles  soient  salutaires  , il 
faut  qu’elles  se  fassent  en  quantité  suffisante , 
après  que  la  coction  est  pleinement  établie. 
Elle  se  termine  quelquefois  par  des  urines  ren- 
dues avec  douleur  et  chargées  de  petits  graviers 
qui  flottent  sur  la  surface , et  qui  d’autres  fois 
adhèrent  en  grande  quantité  au  parois  du  vase  î 
ils  sont  d’une  couleur  brune  et  friable  ; c’est  en 
cela  qu’ils  diffèrent  des  graviers  qui  sont  rejetés 
avec  les  urines  dans  les  affections  néphrétiques* 
Observez  que  lorsqu’au  quatrième  jour  de  la 
maladie  , il  paraît  un  nuage  ronge  dans  les  uri- 
pes  , si  le  malade  va  bien  d ailleurs  , on  peut 
présager  que  la  maladie  sera  jugée  au  septième 
jour  ; quitus  morbi  septimâ  die  judicontui  ^ 
iis  nubeculam  rubrom  urina  continet  die  quai- 
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tà  , et  alia  secuiidum  ratio nem  ; ( Aph.  71. 
Sect.  IF.) 

Lorsque  la  fièvre  inflammatoire  générale  a une 
marche  lente  , elle  se  termine  ordinairement 
par  les  sueurs  : souvent  l’expectoration  a lieu 
avec  celles-ci,  comme  dans  les  cas  où  la  poitrine 
a été  affectée. 

On  peut  rapoorter  à cette  espèce , la  fièvre 
puerpérale  inflammatoire  qui  est  à la  véiité 
très-rare  : elle  ne  peut  avoir  lieu  que  dans  des 
tems  très-froids  , ou  dans  des  constitutions  très- 
inflammatoires  , ou  après  des  accouphemens  très- 
laborieux,  et  lorsque  la  matrice  a été  fortement 
irritée. 

Le  traitement  consiste  dans  l’usage  des  mo- 
yens asthéniques  employés  avec  prudence  : ou 
doit  recourir  à la  saignée  dès  le  principe  ; et 
le  sang  doit  être  en  général  moins  ménagé  que 
dans  la  synoque  non  putride* 

Espèce  4.  Fièvre  inflammatoire  compliquée 
de  la  gastro -bilieuse. 

Cette  fièvre  a été  très -bien  décrite  par  Sy- 
denham ; elle  a régné  à Londres,  dans  les  an- 
nées 1661  ♦ 1662.  1663,  et  1664.  Pringle  en 
a parlé  sous  le  nom  de  fièvre  bilieuse  des  camps  . 
elle  a été  désignée  aussi  sous  le  nom  de  synoque 
putride  , elle  dure  ordinairement  quatorze  jours 
et  quelquefois  vingt* 
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Cette  fièvre  est.  rémittente , mais  les  rcdou- 
blemens  sont  peu  marqués  : elle  se  compose  de 
la  réunion  des  symptômes  inflammatoires  et 
bilieux*  Il  y a abattement  extrême  , le  pouls 
est  fréquent , vite  , petit  , et  serré,,  souvent  iné- 
gal ; il  y a nausées  et  vomissemens  j la  langue 
se  noircit  et  se  dessèche  ; la  peau  est  sèche  ; 
les  urines  sont  épaisses  et  quelquefois  claires. 

Cette  fièvre  se  complique  souvent  du  flux  de 
ventre , et  surtout  lorsqu’on  a négligé  de  faire 
vomir  dans  le  principe.  La  terminaison  la  plus 
favorable  s’opère  par  les  sueurs  ou  une  moi- 
teur  générale.  Cette  maladie  laisse  quelquefois 
après  elle  , surtout  dans  les  vieillards , un  état 
de  faiblesse  et  de  maigreur  avec  toux  et  des 
crachats  très-épais  et  puriformes , qui  tient  au 
spasme  atonique  des  premières  voies.  Ce  réli— 
quat  cède  pour  rordiiiaiPe  à fusage  des  moyens 
toniques  et  corroborans,  lorsqu’on  les  employé  de 
bonne  heure. 

On  conçoit  aisément  que  l’on  doit  adminis- 
trer dans  cette  fièvre,  les  moyens  qui  combat- 
tent efficacement  la  diathese  inflammatoire , 
et  la  diathèse  bilieuse.  Lorsque  la  diathese  in- 
flammatoire domine  , on  doit  commencer  par  la 
saignée  et  les  réfrigérans  , apres  quoi  on  'en 
vient  aux  évacuans  et  aux  anti-septiques  du  genie 
des  réfrigérans  comme  les  acides  , ou  du  genie 
des  stimulans  et  des  toniques  comme  la  racine 
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de  serpentaire , le  Kina  etc  , elon  quel’exige  l’état 
des  forces. 

Une  observation  très-importante  , par  rapport 
à l’émétique , dans  les  fièvres  inflammatoires 
compliquées  d’affection  bilieuse  gastrique  , c’est 
que  son  administration  doit  être  précédée  de 
la  saignée , lorsque  rien  ne  la  contre-indique 
d’ailleurs  : elle  favorise  l’action  des  vomitifs 
et  des  purgatifs.  La  saignée  est  réellement 
anti-spasmodique;  elle  affaiblit  les  spasmes  fi- 
xés sur  l’estomac  et  les  intestins  , qui  s’oppo- 
sent à l’établissement  des  mouvemens  péristal- 
tiques nécessaires  aux  excrétions  des  premières 
voies  ; telle  est  la  raison  pour  laquelle  la  saig- 
née détermine  souvent  le  vomissement  et  la 
diarrhée.  Les  expériences  de  Haller  prouvent 
bien  évidemment  que  l’irritation  décidée  par  la 
saignée,  appelle  vers  le  lieu  de  la  piquûre,  le 
sang  de  tous  les  vaisseaux  tant  artériels  que 
veineux. 

Hyppocràte  connaissait  très— bien  la  vertu 
anti-spasmodique  de  la  saignée.  Galien  dans 
son  commentaire,  de  vict,  rat.  in  août,  dit: 
reJaxato  corpore  per  sanguinis  missionem  , quod 
ex  morbificis  humoribiis  quantitate  vitiosum 
superjluit per  alainn  id  evacuari  jubet. 

Il  est  des  signes  équivoques  qui  rendent  le 
diagnostic  de  l’espèce  de  diathèse  dominante, 
incertain  ; et  ces  signes  peuvent  donner  lieu  à 
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des  erreurs  très-graves  dans  le  traitement. 

L'amertume  de  la  bouche , qui  quoique  re- 
connaissant ordinairement  pour  cause  les  saburres 
des  premières  voies , peut  néanmoins  avoir 
lieu  dans  les  affections  inflammatoires  dénuées 
de  complication  î l’administration  d’un  vomitif 
serait  funeste  dans  ce  cas;  c’est  pourquoi  ce 
signe  seul  n’est  pas  suffisant  pour  en  déter- 
miner l’emploi.  2.°  Les  nausées  et  le  vomis- 
sement de  matières  bilieuses  peuvent  être  l’effet 
du  spasme  établi  dans  les  premières  voies  : la 
saignée , les  adoucissans  et  les  réfrigérans  sont 
alors  les  seuls  anti-spasmodiques  qui  puissent 
convenir,  g*®  La  rougeur  vive  de  la  face  qui 
accompagne  communément  les  affections  in- 
flammatoires, peut  tenir  aussi  à la  saburre  des 
premières  voies.  4*°  Enfin  le  teint  jaune , et 
les  yeux  chargés  de  bile  qui  annoncent  la 
diathèse  bilieuse,  sont  quelquefois  des  symp- 
tômes nerveux  qui  se  présentent  dans  des  états 
inflammatoires.  Dans  ces  circonstances , il  faut, 
pour  ne  pas  se  tromper,  suivie  la  maxime 
des  anciens  ; à juvantibus  et  lacdentibus  iiidi- 
cationes.  11  faut  surtout  faire  attention  au  génie 
de  la  constitution  épidémique,  et  au  caractère 
de  la  fièvre , et  principalement  observer  si 
elle  est  continente  ou  rémittente*  Il  n’est  rien 
de  plus  hasardeux  dans  ces  cas , que  l’admi- 
nistration des  remèdes  héroïques;  elle  exige 
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la  plus  grande  prudence;  et  c’est  le  cas  du 
précepte  de  Baglivi.  Midta  scire  et  pauca 
cgere. 

• Les  affections  inflammatoires  et  bilieuses  sont 
unies  entre  elles,  par  beaucoup  de  rapports; 
elles  se  convertissent  souvent  l’une  en  l’autre* 
Les  affections  bilieuses  sont  communément 
placées  à la  suite  de  celles  inflammatoires* 

Il  n’est  pas  rare  de  voir  une  maladie  pré- 
senter dans  son  cours  deux  périodes  distinctes , 
l’une  marquée  par  le  génie  inflammatoire 
dans  le  principe , et  l’autre  par  la  diathèse 
bilieuse  dans  ses  progrès.  En  général  les  con- 
stitutions épidémiques  qui  débutent  par  l’état 
inflammatoire , acquièrent  avec  le  tems  le  génie 
bilieux  et  même  à un  très-haut  degré. 

La  complication  de  la  diathèse  inflammatoire 
et  de  la  diathèse  bilieuse  que  présente  la 
fièvre  dont  nous  parlons  , a spécialement  lieu 
dans  les  pays  froids  et  élevés,  sur  la  fin  du 
printems  et  au  commenceent  de  l’été,  et  quel- 
quefois vei’s  la  fin  de  l’automne  et  le  commeii- 
cement  de  l’inver. 

La  dominance  de  la  diathèse  inflammatoire 
dans  cette  fièvre,  et  par  conséquent  l’indica- 
tion de  la  saignée  sont  annoncées  par  la  peti- 
tesse du  pouls  et  la  difficulté  de  la  respiration. 
La  dominance  de  l’affection  gastrique  et  de 
suite  l’indication  des  évacuans  sont  caractérisées 
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parles  anxiétés  qu’on  ressent  à l’épigastre , par 
le  peu  d’augmentation  de  chaleur,  les  sueurs 
partielles , les  douleurs  spastiques  du  col , le 
tremblement  de , langue , ou  des  lèvres , et  le 
larmoyeinent. 

Genre  III.®  Fièvres  bilieuses^ 

Ces  fièvres  régnent  durant  les  constitutions 
bibeuses.  Celles  qui  ont  lieu  dans  le  printems, 
participent  presque  toujours  de  la  diathèse 
inflammatoire , au  lieu  que  celles  de  l’été  et 
de  l’automne  sont  purement  bilieuses , ont  une 
grande  tendance  à la  pourriture,  et  dégénèrent 
très-facilement  en  malignes.  Elles  débutent  le 
matin  par  un  froid  vif  avec  une  sensation  sem- 
blable à celle  que  feraient  éprouver  des 
pointes  que  l’on  enfoncerait  dans  le  tissu  de 
la  peau  î à ce  froid  succèdent  une  chaleur 
sèche  et  mordicante  , la  polydipsie,  la  cépha- 
lalgie et  très-souvent  le  délire*  La  peau  et 
la  langue  sont  jaunes  ; les  urines  très-colorées 
et  fétides  déposent  un  sédiment  briqueté  ; les 
malades  éprouvent  quelquefois  la  lypirie  et 
souvent  la  peau  se  couvre  de  pétéchies  : le 
sang  tiré  de  la  veine  est  d’un  rouge  vif,  avec 
un  placenta  lâche , peu  cohérent,  et  se  couvre 
d’une  sérosité  jaune;  le  pouls  est  ordinairement 
vite,  fréquent,  petit  et  serré.  Ces  fièvres 
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durent  quatorze  ou  vingt  jours , et  quelquefois 
s’étendent  au  quarantième  et  même  au-delà. 

Ces  lièvres  s’accompagnent  souvent  dans 
leurs  cours  du  spasme  atonique , et  la  foi  ce 
excentrique  domine  vicieusement.  Comme  dans 
ces  fièvres,  le  système  humoral  a une  grande 
tendance  à la  putréfaction  , on  les  a appelées 
communément  du  nom  àe  fievres  putrides. 

Observez  que  les  anciens  ont  appelé  du 
nom  de  fièvres  Ijilieuses,  celles  auxquels  les 
•modernes  dorment  le  nom  d inflammatoires. 
Baillou  désigne  sous  le  titre  de  bilieuses  pres»- 
que  toutes  les  vraies  pleurésies.  HyppoCRATE 
lui-même  s’est  servi  de  cette  dénomination.  Il 
est  nécessaire,  pour  ne  pas  tomber  dans  des 
erreurs  graves,  en  lisant  les  anciens  , de  con- 
naître leur  phraséologie les  opinions  de  chaque 
âge , la  manière  de  s’exprimer  des  écrivains 
et  leur  philosophie.  Nous  employons  tres-sou- 
vent , dit  Stoll,  les  mêmes  termes  qu’eux; 
mais  le  sens  que  nous  leurs  donnons  est  quel- 
quefois bien  different.  Galien  dans  son  com- 
mentaire sur  l’Aphorisme  23  de  la  Section  , 
prescrit  dans  les  fièvres  bilieuses , la  saignée 
jusqu’à  défaillance;  les  Arabes  la  proscrivent 
au  contraire,  et  la  regardent  comme  absolument 
nuisible.  Il  suit  de  la  que  Galien,  et  les 
médecins  Arabes  n’attachaient  pas  la  même  idée 
aux  fièvres  bilieuses;  que  Galien  appelait 
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de  ce  nom , les  fièvres  inflammatoires , et  que 
les  Arabes  prenaient  ainsi  que  les  médecins 
de  nos  jours  les  premières,  dans  Je  sens 
propre* 

Espèce  1 . Fièvre  bilieuse  générale  , fièvre 
ardente^  Causas  des  anciens. 

Cette  fièvre  n’est  point  ordinairement  pré- 
cédé du  froid;  et  lorsqu’il  à lieu,  il  annonce 
que  la  fièvre  sera  très-grave,  ainsi  que  le  re- 
marque d’HvppotRATF. , sans  doute  parce  que  ' 
ce  symptôme  dépend  de  ce  que  la  cause  mor- 
bifique porte  son  impression  sur  un  organe  in- 
térieur et  spécialement  sur  le  cardia^  Le 
frisson  et  plusieurs  autres  affections  spasmodiques 
ne  sont  très-généralement  que  des  répétitions 
sympatiques  de  quelques  initations  gastriques, 
comme  le  dit  très-bien  Grimaud*  (Cours  de 
fièvre,  Tom.  IL  page  374.) 

La  chaleur  est  dans  cette  espèce  de  fièvre , 
très-âcre  et  très-pénétrante  ; il'  y a lypirie , 
laquelle  est  décidée  par  une  inflammation  in- 
terne, ou  par  des  saburres  gastriques.  Dans  ce 
dernier  cas,  la  fièvre  est  compliquée  de  la 
gastro-bilieuse;  il  y a aussi  polydipsie  violente 
qui  cesse  par  l’effet  de  la  toux  ou  du  délire 
(lorsque  celle-ci  survient,  la  fièvre  se  change 
en  une  péripneumonie  bilieuse  mortelle).  La 
langue  est  sèche,  raboteuse  et  jaiinâtre;  leç 
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urines  d’un  jaune  foncé  et  très-fétides  : le  pouls 
est  très-petit,  pressé  et  faible;  le  sang  tiré  de 
la  veine  est  d’un  rouge  très-vif,  et  le  placenta 
ou  la  partie  qui  se  concrète,  se  couvre  d’une 
grande  quantité  de  sérum  jaune;  ce  qui  contre- 
indique  la  saignée  ; il  est  dissout  et  a la  cou- 
leur du  vin.de  Bourgogne*  Cette  fièvre  dénuée 
de  toute  complication  , est  continente;  la  peau 
est  Jaunâtre , les  yeux  d’abord  allumés  et  bril- 
lons , puis  se  chargent  de  bile , et  ensuite  de- 
viennent sales  et  ternes.  Il  y a délire , angoisses, 
inquiétudes , insomnies , ou  sommeil  fatigant, 
La  fièvre  du  Sénégal  , offre  un  exemple  de 
la  fièvre  ardente  ou  bilieuse  générale  pure. 
Mais  il  est  rare  qu'elle  soit  telle  dans  nos 
pays  au  printems  ; elle  se  complique  de  la  dia- 
thèse inflammatoire  dans  le  principe,  et  souvent 
en  automne  de  la  gastro-bilieuse  dans  ce  der- 
nier cas , elle  est  rémittente.  On  doit  rapporter 
à celle-ci  qui  est  mixte  , i.°  la  fièvre  carcë^ 
raire-,  celle  des  hôpitaux  et  des  vaisseaux  , qui 
sont  de  nature  contagieuse^  '2..^  \e.  fièvre  ma- 
ligne de  Hongrie  ; la  Jièvre  maligne  des 
Égyptiens  décrite  par  Pjiosper  Alpin  ; 4.*^  la 
fièvre  lypirique  qui  est  caractérisée  par  une 
chaleur  brûlante  qu’on  ressent  dans  l'intérieur, 
tandis  qu’on  éprouve  au-déhors  un  froid  très- 
incommode;  ceux  qui  en  sont  affectés  se 
plaignent  aussi  de  douleurs  pongitlves  dans 
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l’estomac  et  les  intestins,  et  ont  une  soif  inex- 
tinguible; 5.®  la  fièvre  syncopale  qui  a pour 
symptôme  principal  les  fréquentes  défaillances; 
6.^  la  fièvre  algide  dans  laquelle  les  malades 
ressentent  sans  cesse  du  froid;  7.®  la  fièvre 
jaune  d'Amérique  ou  mal  de  Siam  , qui  est  carac- 
térisée par  la  force  du  pouls  qui  subsiste  dans 
cet  état  seulement  les  deux  ou  trois  premiers 
jours,  par  la  prostration  extrême  des  forces, 
les  vomissemens  noirs,  et  la  jaunisse  qui  se 
manifeste  sur  la  fin  de  la  maladie*  Cette  dernière 
a été  fort  bien  décrite  par  Lind  et  Hillary. 
Toutes  ces  fièvres  ont  un  double  foyer,  un 
dans  les  voies  de  la  circulation  , et  l’autre  dans 
les  organes  digestifs»  Elles  se  terminent  fré- 
quemment et  notamment  la  lypirique  par  un 
choiera  spontané»  Leypiriæ  fehres  nonsolvuntur , 
nisi  choiera  morbo  superveniente.  Coaç). 

La  diathèse  bilieuse  a le  type  tierçaire,  ainsi 
la  fièvre  ardente  compliquée  de  la  gastro-bili- 
euse a ses  rcdoublemens  en  tierce  ou  en  double 
tierce  ; ce  sont  ces  espèces  ou'on  a appelées 
Tritéophies.  La  diathèse  atrabiliaire  a ordinai- 
rement ses  redoublemens  en  quarte  ; on  appelle 
les  fièvres  qui  en  dépendent,  du  nom  de 
Tëtartophies  ; ainsi  les  fièvres  tritéophies  et 
tétartophies  n^  sont  que  des  variétés  de  la  fièvre 
ardente,  et  sont  les  plus  violentes  et  les  plus 
dangereuses  de  toutes.  « Elles  ne  cessent , dit 
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y Hyppocrate,  {Coaq)  qu’après  de  longues 
» soufFrances , des  colliquaiions  continuelles*  « 
« Les  accidens,  dit  Duret  , pag  41  , qui  leur 
> surviennent,  ou  qui  les  suivent,  sont  la  dys- 
» senterie , le  ténesme  et  l’hydropisie.  « » Elles 
» sont,  ajoute  le  même,  et  comme  l’a  observé 
» Baglivi,  suivies  pour  l’ordinaire  d’abcès  aux 
» hanches.  « 

La  dégénération  bilieuse  , est  le  principe  de 
la  fièvre  ardente.  Elle  a lieu  , lorsque  les  pro- 
duits bilieux  ne  sont  pas  emportés  hors  du  corps, 
dans  une  juste  proportion.  La  bile  ne  se  forme 
pas  seulement  dans  les  organes  biliaires,  mais 
encore  dans  la  masse  humorale , par  l’action 
de  certaines  causes*  C’est  à détruire  ces  causes, 
et  à en  mettre  les  produits  en  voie  de  coction 
que  sont  appliqués  les  mouvemens  de  la 
fièvre. 

La  cause  la  plus  générale  des  fièvres  ardentes, 
réside  dans  la  constitution  chaude  et  sèche 
des  saisons  ; au  lieu  que  la  constitution  chaude  et 
humide  affaiblit  les  organes  digestifs  et  donne 
lieu  aux  gastro-bilieuses.  Mais  ces  causes  ne 
produisent  leurs  effets  que  dans  certains  états 
du  système,  c’est-à-dire,'  lorsque  les  corps  ont 
une  disposition  particulière  à la  bilification* 
Cette  disposition  est  renforcée  par  la  jeunesse 

et 
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et  spécialement  par  l’âge  viril,  par  un  tem- 
pérament sec,  ardent  et  très-irritable,  parles 
grands  travaux , soit  du  corps,  soit  de  l’ame, 
par  l’cibstînence,  par  l’abus  des  aiimens  tirés  du 
règne  animal,  des  forts  assaisonnemens,  des 
spiritueux,  par  l’usage  continué  peiidant  quel- 
que tems  des  substances  alkalines,  absorbantes, 
du  mercure,  de  l’antimoine  et  par  la  privation 
des  nourritures  végétales. 

La  fièvre  ardente  se  complique  quelquefois 
de  la  pneumonie  bilieuse , ou  plutôt  se  con- 
vertit en  cette  dernière  maladie  : et  elle  est 
pour  l’ordinaire  mortelle.  On  a lieu  de  redouter 
cette  conversion  funeste,  lorsque  les  malades 
éprouvent  continuellement  une  petite  toux 
qui  fait  cesser  le  sentiment  de  la  soif. 

Le  flux  de  ventre  qui  suryient  dans  la  fièvre 
ardente , est  pernicieux , à moins  qu’elle  ne  soit 
compliquée  de  la  gâstro-bilieuse  , comme  l’était 
celle  décrite  dans  le  premier  Iwre  des  épidé- 
mies : c’est  pourquoi  les  purgatifs  sont  en 
général  nuisibles,  si  ce  n’est  dans  le  cas  de 
cette  complication.  « C’est  un  mauvais  signe, 
» dit  Hyppocrate  , quand  la  fièvre  ardente  a 
» ses  redoublemens  les  jours  pairs.  « 

La  fièvre  ardente  • simple  finit  ordi- 
nairement par  des  sueurs  qui  sont  vraiement 
critiques  , et  qui  emportent  la  cause  ou  les  pro- 

T.  L V 
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duits  morbifiques  ; quelquefois  aussi,  surtout 
dans  les  sujets  faibles,  et  lorsqu’elle  se  pro 
lonqe,  elle  se  termine  par  des  parotides  ou 
des  tumeurs  aux  aines.  Ce  n est  cjue  dans  e 
cas  de  complication,  quelle  se  juge  eu  partie 
par  d’autres  crises , comme  par  des  liemorra- 
.ries  dans  les  complications  inllammatoires  ; 
par  des  flux  ou  des  vomissemens  bilieux  dans 
celle  gastro  - bilieuse  ; et  par  l’expecto 
ration,  lorsque  la  fièvre  a porté  son  impres- 
sion sur  les  poumons.  Les  évacuations  critiques 
et  notamment  la  sueur  sont  souvent  précédées 
du  rie  or  dans  cette  fièvre,  ainsi  que  la  observe 
HyppoCRATE.  Ce  rigor  e.st  généralement  utile , 
à quelque  teras  qu’il  arrive  dans  les  maladies 
par  spasme  atonique^  pareeque  la  force 
excentrique  y est  vicieusement  dominante. 

Les  urines  de  la  coction  dans  la  fièvre  ardente , 
déposent  un  sédiment  rougeâtre  ou  briqueté, 
bien  fondu  et  homogène,  au  lieu  que  dans 
l’état  de  crudité,  elles  sont  troubles,  épaisses 
et  d'une  couleur  rouge  très-vive. 

La  saignée  est  en  général  très-nuisible  dans 
la  fièvre  ardente , si  ce  n’est  dans  celle  coin- 
pliquée  de  la  diathèse  inhainmatoire^  On  re- 
connaît cette  complication  qui  n’existe  jamais 
que  dans  le  principe,  lorsque  les  premiers  symp- 
tômes éclatent  avec  force  vers  la  tete  ; les 
yeux  sont  enflammés  , le  visage  rouge , le 
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battement  des  temporales  fort,  et  la  céphalalgie 
violente  : mais  la  saignée  ne  doit  pas  être 
considérable;  et  ce  sont  les  locales,  qui  doi- 
vent être  préférées* 

Les  évacuans  sont  contre-indiqués  aussi  dans 
cette  fièvre,  si  ce  n’est  lorsqu’elle  est  combi- 
née avec  la  gastro-bilieuse , comme  ^ cela  est 
assez  fréquent  de  nos  jours.  Cette  complication 
s’annonce  par  le  caractère  rémittent,  et  les 
autres  signes  qui  indiquent  la  présence  des 
saburres  dans  les  premières  voies.  Dans  ce  cas 
on  doit  préférer  les  vomitifs  et  les  purgatifs 
les  plus  doux;  les  autres  sont  très-nuisibles*  Le 
régime  végétal,  les  anti-spasmodiques  froids, 
comme  les  acides  et  surtout  l’eau  froide  sont  émi- 
nemment utiles.  Hyppocrate  recommandait  l’u- 
sage de  celle-ci  dans  toutes  les  affections  bilieuses  ; 
elle  est  non-seulement  anti-septique,  mais  encor© 
anti-spasmodique;  car  si  on  applique  de  l’ean 
très-froide  sur  un  muscle  mis  en  convulsion  , 
celle-ci  diminue  soudain  ou  s’arrête,  et  sous 
ce  double  rapport , elle  convient  dans  ces 
maladies. 

Observez  qu’HvppocRATE  , Galien  etc* 
défendaient  aux  bilieux  , et  surtout  dans  les 
affections  bilieuses  , l’usage  du  miel  ^ parcequ’il 
se  convertit  aisément  et  promptement  en  bile. 
Ils  en  conseillaient  au  contraire  l’usage  aux 
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pituiteux,  aux  vieillards,  dans  les  maladies 
' froides  et  dans  les  affections  des  poumons* 
Cette  observation  intéressante  s étend  à tous 

les  corps  doux  et  sucrés. 

Ce  nlest  que  dans  le  cas  où  les  forces  de 
la  vie  commencent  à baisser  sensiblement,  que 
l’on  doit  recourir  aux  anti-septiques  chauds  et 
toniques.  Lorsqu’au  tems  de  la  crise  qui  se 
fait  généralement  par  les  sueurs,  la  nature  n’a 
pas  assez  de  force,  il  convient  d'employer  les 
sudorifiques  en  commençant  par  les  plus  doux. 

Lorsque  la  fièvre  a intéressé  les  poumons  , 
et  qu’elle  se  termine  par  1 expectoration  , il  est 
utile,  c[uand  celle-ci  se  fait  avec  peine,  d’em- 
ployer les  béchiques  excitans,  tels  que  les 
préparations  scillitiques , iipécacuana  réfracta 
dosi , etc.  En  général  les  vésicatoires  sont  per- 
nicieux dans  toutes  les  aiTections  bilieuses,  si 
ce  n’est  sur  la  fin,  et  lorsque  Intendance  à la 
pourriture  est  entièrement  détruite.  Dans  les 
cas  où  ils  sont  indiqués  dans  ces  maladies,  il 
vaut  mieux  faire  usage  des  sinapismes  et  autres 
rubéfians. 

Le  flux  de  ventre  cpii  survient  dans  la  fièvre 
ardente  compliquée  de  la  gastro-bilieuse,  sou-  ' 
lage  très-souvent , et  même  guérit.  Cela  a lieu  j 
lorsqu'il  ne  diminue  pas  considérablement  les  ! 
forces,  que  les  matières  sont  épaisses,  bien  I 
liées,  ayant  la  couleur  et  la  consistance  de  la  I 
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purée , et  surtout  lorsqu’il  a été  précédé  des 
signes  de  la  coction  : il  est  alors  vraiment 
critique  et  doit  être  abandonné  à lui-même. 
Mais  lorsqu’il  n’a  point  ces  caractères , et  qu’il 
tend  à épuiser  les  forces , il  convient  de  le 
modérer  par  les  mucilagineux,  l’opium,  les 
diapliorétiques  et  même  les  astringens. 

La  fièvre  ardente  s’accompagne  fréquemment 
de  la  surdité  : ce  symptôme  n’est  pas  d’un 
mauvais  augure  dans  les  fièvres  continues , 
quand  il  survient  après  que  la  coction  est 
commencée*  Il  cesse  par  l’effet  d’une  hémor- 
ragie nasale,  ou  d’un  flux  de  ventre.  Quihiis 
in  febre  mires  obsurdueri/it , his  sanguis  e nari-^ 
bus  effluens  , aut  alvus  exturhata  , rnorbum  solvit. 
Aph.  6o*  Sect^  IV.  Quelquefois  aussi  la  surdité 
est  critique  et  incur^lble.  - Storck  l’a  vu 
souvent  céder,  durant  la  convalescence , à l’ac- 
tion d'un  large  vésicatoire  appliqué  à la 
nuque  et  d’un  violent  purgatif  qu’il  faisait 
avaler , quand  le  vésicatoire  commençait  à 
mordre. 

Lorsque  la  fièvre  s’accompagne  de  la  lypirie, 
il  faut  entièrement  s’abstenir  des  remèdes 
chauds  et  stimulans*  En  général  il  ne  convient 
pas  de  faire  avaler  beaucoup  de  boissons  dans 
les  fièvres , lorsque  la  coction  est  en  pleine 
vigueur  , crainte  d’affaiblir  les  malades.  Quand 
les  .forces  sont  notablement  diminuées , ç est 
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plutôt  le  cas  de  donner  des  cordiaux  parmi 
lesquels  le  bon  vin  tient  le  premier  rang.  11 
ne  faut  pas  non  plus  purger,  lorsque  la  langue 
est  sèche  et  que  le  malade  éprouve  de  vives 
douleurs,  de  même  que  lorsqu’il  est  affecté 
d’une  grande  soif.  ( Hypp.  lib.  de  vict.  rat.  in 
peut.  ), 

A 

Les  habifans  de  l’Egypte  sont  très-sujets  à 
la  f]  evre  ardente;  ils  s’en  guérissent  aisément, 
au  rapport  des  voyageurs , par  la  diète , les 
boissons  aqueuses  et  les  bains  dans  le  Nil* 

Espece  IL  Éphémère  maligne  de  JuNciCERy 
fièvre  anglaise  pestilentielle  de  Fortis  , Sador 
anglicus  de  Sennert,  suette,  souette. 

Cette  fièvre  est  épidémique;  elle  parût  en 
Angleterre  pour  la  première  fois  en  i486 , et 
la  ravagea  pendant  40  ans;  de  là  elle  parcourut 
l’Allemagne,  la  Flandre,  la  Zélande,  le  Bra- 
bant , la  Hollande  , la  Norwège  , le  Dannemark, 
et  la  F rance  depuis  Fan  1 525  jusqu’en  1 530,  C’était 
en  automne  qu’elle  était  la  plus  redoutable; 
elle  disparaissait  en  hiver,  pour  revenir  au 
printems. 

Lorsqu’elle  pénétrait  dans  une  ville,  elle  atta- 
quait cinq  à six  cents  personnes  par  jour,  et  à 
peine  y avait-il  la  centième  partie  qui  en  ré- 
chappât. Elle  est  caractérisée  par  la  prostra- 
tion des  forces,  les  défaillances,  les  anxiétés j 
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les  maux  de  cœur,  les  douleurs  de  tête;  le 
pouls  est  fréquent , vite , inégal  ^ les  malades 
éprouvent  de  violentes  palpitations  qui  durent 
quelquefois  plusieurs  années  après  la  maladie; 
la  chaleur  est  considérablement  augmentée  ; 
les  sueurs  sont  continuelles  , abondantes , cri- 
tiques, et  ne  cessent  quavec  la  fievie  qui 
dure  pour  l’ordinaire  vingt-quatre  heures*  Cette 
fièvre  est  très-mortelle;  on  ne  parvient  à la 
guérir  qu’en  favorisant  les  sueurs  par  les  cou- 
vertures et  les  sudorifiques. 

Espèce  III.  Fièvre  gastro-bilieuse , gastrique 
ou  mésentérique  bilieuse , Jièvre  putride  des 
auteurs. 

Cette  fièvre  commence  souvent  par  être 
tierce  , et  devient  continue  au  bout  de  quel- 
ques jours  ; elle  est  alors  rémittente  , tierce , 
ou  tritéophie.  Son  invasion  a lieu  communément 
le  matin  et  s’accompagne  d’horripilations,  du 
dégoût  , des  nausées  , des  vomissemens  , de 
l’amertume  de  la  bouche  ; les  malades  ont  des 
anxiétés,  et  éprouvent  un  sentiment  de  resser- 
rement et  de  vive  chaleur  à l’épigastre  , et 
quelquefois  des  pulsations  aux  hypocondies,  la 
douleur  de  l’épigastre  augmente  par  la  pression; 
les  urines  sont  très  - colorées , épaisses,  laies, 
avec  un  sédiment  d’une  couleur  rose  très-vive  , 
la  langue  est  couverte  d’un  limon  jaunâtre. 


elle  devient  sèche  , aride  , et  noire  dans  les 
progrès  de  la  fièvre  ; la  soif  est  violente  ; la 
peau  et  le  blanc  des  yeux  sont  jaunes , ou  d’un 
pâle  verdâtre.  Un  signe  de  la  plus  grande  va- 
leur d’après  Stoll,  pour  reconnaître  les  sa- 
burres  bilieuses  gastriques,  c’est  lorsque  le 
contour  de  la  bouche  et  les  ailes  du  nez  sont 
d’une  couleur  jaune  ou  Verdâtre.  Le  pouls  est 
petit , faible  et  mou  ; la  chaleur  âcre  et  mor- 
dicantej  les  malades  ont  des  insomnies;  ou  s’il 
donnent,  ils  sont  agités  par  des  rêves  efFrayans; 
la  douleur  de  tête  est  forte  et  augmente  dans 
les  redoublemens  ; à la  céphalalgie  succèdent 
le  ])lus  souvent  le  délire,  des  affections  con- 
vulsives ou  comateuses;  le  ventre  est  quelque- 
fois dévoyé  et  d’autres  fois  resserié.  Remar- 
quez que  toutes  les  fièvres  gastriques  portent 
spc cia  1 eurent^  sur  la  tete,  et  qü’elles  donnent 
lieu  à la  céphalalgie  , au  délire,  aux  convulsions, 
ou  aux  affections  comateuses.  Tous  ces  symp- 
tômes sont  sympatiques,  et  dépendent  du  cou- 
scii.'<us  établi  entre  la  tete  et  les  premières 
voies. 

Cette  fievre  attaque  principalement  les  tem- 
péramens  bilieux  , ceux  qui  usent  d’alimens 
très-écliaiiffans  , doux  ou  fermentiscibles  : elle 
est  le  plus  souvent  le  produit  des  constitutions 
chaudes  et.  humides  soutenues  pendant  un  long 
espace  de  teins;  car  le  propre  de  ces  coiisti- 


NOSOLOGIE.  CLASSE  I.”».  TYREXrES.  329 
tutions  est  d’affaiblir  et  d’énerver  les  organes 
digestifs.  Elle  est  souvent  déterminée  par  la 
colère  , et  par  les  pertes  de  sang.  HyppocratE 
remarque  dans  plusieurs  endroits  de  ses  ou- 
vrages , que  cette  dernière  cause  développe  la  . 
bile  et  la  rend  dominante.  On  conçoit  aisé- 
ment delà  le  danger  des  saignées  dans  les 
maladies  bilieuses;  ce  qu’AviCENNE  exprimait 
en  disant  que  le  sang,  est  le  frein  de  la  bile  ; 
Houlier  disait  dans  ce  sens  , que  les  saignées 
augmentaient  la  dégénération  bilieuse. 

Le  Gas  des  marais , surtout  à la  fin  de  l’été 
et  dans  la  première  ptirtie  de  l’automne  , est 
une  des  causes  les  plus  fécondes  des  fièvres 
gastro-bilieuses.  En  général  les  miasmes  fébrils 
affectent  très-communément  les  organes  diges- 
tifs. Lancisi  conseille  pour  s’opposer  à l’action 
de  ces  causes  morbifiques,  de  ne  pas  s’y  ex- 
poser à jeun,  ni  durant  la  nuit;  de  ne  point^ 
avaler  sa  salive , de  ne  point  commettre  d’ex- 
cès , de  faire  usage  du  bon  vin  et  d’autres  to- 
niques , et  de  boire  fréquemment  de  l’eau 
froide  et  d’autres  liquides  à la  glace  ; ces  bois- 
sons s’opposent  par  leurs  qualités  toniques,  aux 
fièvres  gastriques.  Ces  dernières  sont  moins- 
communes  en  Sicile  , dit  Pemplius  , depuis 
qu’on  y fait  usage  de  boissons  à la  glace.  Lancisi 
les  vante  comme  d’excellens  prophilactiques 
contre  ces  fièvres.  Une  précaution  essentielle 
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a prendre  aussi  dans  les  pays  marécageux , ainsi 
que  dans  les  tems  où  régnent  ces  fièvres  , pour 
s’en  préserver,  ainsi  que  de  la  dyssenterie  et 
des  fièvres  intermittentes  , c'est  de  ne  pas  beau- 
coup manger  de  fruits  qui , en  diminuant  le 
ton  du  système , favorisent  l’action  du  Gas  des 
marais  sur  l’économie  animale  , et  donnent 
lieu  a ces  maladies , et  de  respirer  un  air  frais 
et  fi  équemment  renouvelle. 

Hyppocrate  a traité  des  fièvres  gastro-bi- 
lieuses dans  le  troisième  Iwre  des  épidémies , 
Sect.  g.  Celles  qu’il  y décrit,  présentaient  des 
symptômes  éminemment  nerveux  : les  urines 
étaient  claires  et  limpides , et  il  y avait  des  affec- 
tions de  tête  très-graves. 

La  fieyre  gastro  - bilieuse  reconnaît  pour 
cause  matérielle  la  collection  des  sucs  bilieux  , 
ou  biliformes  dans  les  premières  voies  ou  leur 
voisinage  ; le  plus  souvent  ces  matières  ont  leur 
foyer  dans  l’estomac  et  les  intestins  à la  fois  ; 
d autrefois  dans  l’estomac  seulement , ou  dans 
le  canal  intestinal  et  ses  dépendances»  C’est 
d apres  le  siège  connu  de  la  cause  matérielle , 
que  le  médecin  doit  se  décider  pour  les  vo- 
mitifs , ou  les  purgatifs,  ou  pour  les  deux  à 
la  fois. 

La  présence  des  saburres  dans  les  premières 
voies  , est  ce  que  les  anciens  appelaient  or- 
gasme et  turgescence*  Les  signes  qui  manifestent 


NOSOLOGIE.  CLASSE  I.”».  PYREXIES.  33i 

la  turgescence  stomacale , sont  un  abattement 
extrême  sans  cause  sensible  ; des  frissons  fré- 
quens  et  irréguliers  auxquels  succède  une  cha- 
leur âcre  et  mordicante  ; les  nausées  et  les  vo- 
mlssemens  ; la  langue  sale  et  chargée , l’amer- 
tume  de  la  bouche  , l’anorexie , des  anxiétés  , 
et  de  l’enflure  à l’épigastre , le  refroidissement 
des  extrémités  et  surtout  des  supérieures  , la 
pesanteur  de  la  tête  , les  vertiges , l’obscurcis- 
sement de  la  vûe  et  des  agitations  continuelles. 

Les  signes  qui  annoncent  la  turgescence  in- 
testinale, sont  des  sensations  de  pesanteur  et 
de  lassitude  dans  les  genoux,  les  douleurs  des 
lombes,  la  tuméfaction  et  les  douleurs  du  ven- 
tre , les  borborygmes  , des  flux  de  ventre  féti- 
des, quelquefois  le  sentiment  du  besoin  d’être 
purgé  qu’éprouve  le  malade , et  principalement 
les  urines  troubles  et  épaisses.  Ajoutez  à ces 
signes  le  bien-être  qui  suit  les  évacuations  du 
ventre,  soit  spontanées,  soit  décidées  par  l’art, 
et  qui  cesse  bientôt  , lorsque  le  flux  n’a  pas 
été  assez  abondant.  On  voit  que  les  signes 
des  saburres  intestinales  , sont  pour  la  plupart 
affectés  aux  extrémités  inférieures;  ce  qui  dé- 
pend de  leur  consensus  spécial  avec  les  intes- 
tins. Observez  par  rapport  â l’emploi  des  vo- 
mitifs et  des  purgatifs,  qu’ils  ne  peuvent  point 
se  suppléer  mutuellement  ; c’est  pourquoi  Hyp- 
POCRATE  a dit  d’après  l’observcition , si  os  ama-^ 


332 


é L É M È N S DE  MEDECINE. 

ruin  Juerit , vomere  conducit  ; si  os  iwn  ({Jici- 
atur  ^ veriiin  ad  iniiun  venir um  tonue/i  irruat , 
pharmaciim  deorsum  purgans  dato.  ( De  morb. 
lib.  IL  ) 

Observez  encore  qu’il  n’est  guères  possible 
de  déterminer  le  nombre  de  fois  qu’il  convient 
de  purger  dans  les  maladies  gastro-bilieuses; 
on  ne  doit  pas  se  régler  seulement  sur  l’état 
de  la  langue  qui  reste  souvent  chargée  , quoi- 
que la  cause  matérielle  soit  totalement  évacuée; 
elle  n’est  le  plus  souvent  telle  que  par  rapport 
à la  faiblesse  et  à l’irritabilité  des  premières 
voies  ; ce  qui  indique  l’usage  des  toniques  et 
des  fortifieins.  Il  faut  pour  se  décider  à l’em- 
ploi des  purgatifs,  que  l’état  de  la  langue  con- 
coure avec  les  autres  signes  qui  indiquent  la 
turgescence  ; autrement  on  court  les  risques  de 
trop  affaiblir  le  S3'Stéme  , et  de  donner  lieu  à 
des  maladies  graves.  En  général  l’abus  des 
purgatifs  est  très-nuisible,  soit  dans  l’état  de 
santé,  soit  dans  celui  de  maladie  ; et  comme 
dit  très-bien  CoELius  "Au relien  , « il  faut 
» éviter  le  IVéquent  usage  des  médicamens  qui 
» purgent  par  les  selles,  car  ils  augmentent  la 
» soif,  et  le  dégoût  pour  les  alimens , les  cor- 
» rompent,  et  diminuent  les  forces.  « {Passion, 
ehronic,  lib.  V.  cap.  23.  ) 

Les  crises  sont  partielles  dans  les  fièvres 
gastro-bilieuses  ; elles  ne  se  font  que  par  re- 
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prises  alternatives,  et  ne  sont  point  assujetties', 
ainsi  que  l’avait  déjà  fort  bien  remarqué  Bag- 
Livi  , et  depuis  Stoll,  à la  révolution  des 
jours  critiques  septénaires.  La  crise  la  plus 
commune  a lieu  par  les  selles.  La  matière  du 
flux  de  ventre  pour  être  critique  doit  être  pul- 
tacée  : elle  est  une  vraie  matière  puriformè , la 
même  que  celle  qui  paraît  dans  les  urines  vers 
la  fin  des  aliéctions  inflammatoires , et  elle  n’en 
diffère  que  par  la  couleur  jaune  que  lui  com- 
munique la  bile  qui  lui  est  mêlée*  La  puru- 
lence paraît  être  généralement  le  but  vers  le- 
quel tend  constamment  la  nature,  dans  le  travail 
de  la  coction,  pour  toutes  ou  au  moins  la  plu- 
part des  maladies.  La  fièvre  gastro-bilieuse  se 
termine  aussi  dès  le  commencement  , par 
des  voraissemens  bilieux  spontanés  ou  pro- 
duits par  l’art  : et  il  n’est  pas  rare  de  voir 
avorter  cette  fièvre  , lorsqu’on  procure  des  éva- 
cuations suffisantes  dès  le  début  , au  moyen 
d’un  vomitif,  ou  d’un  purgatif,  ou  d’un  éméti- 
co-catliartique  , selon  le  lieu  où  est  le  foyer  de  li 
saburre.  La  durée  de  cette  fièvre  n’est  pas 
moindre  de  vingt  jours,  et  souvent  elle  s’étend 
air  delà  de  ce  terme. 

Les'évacuans  sont  indispensables  dans  le  trai- 
tement de  la  fièvre  gastro-bilieuse  , .surtout  dans 
' le  principe  et  vers  la  fin.  Il  convient  de  pres- 
crire au  malade  un  régime  végétal  et  de  lui 
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administrer  les  antiseptiques  réfrigérans  ou  cor- 
roborans , selon  les  indications  qui  se  présen- 
tent , de  modérer  , ou  de  relever  les  forces 
de  la  vie. 

Les  fièvres  gastriques  laissent  généralement 
une  impression  plus  ou  moins  grande  de  faib- 
lesse dans  les  premières  voies , qui  expose  aux 
rechutes.  Le  tube  alimentaire'  ne  se  rétablit 
que  par  des  degrés  successifs  qui  commencent 
par  festomac  , et  finissent  aux  gros  intestins. 
Souvent  il  subsiste  après  une  longue  dyssen- 
terie , ainsi  que  le  remarque  Sydenham  , uii 
ténesme  très-douloureux  qui  dépend  de  ce  que 
le  rectum  n’a  pas  encore  recouvré  son  ton  , 
tandis  que  Ls  autres  intestins  l’ont  repris.  Une 
foule  d’autres  faits  semblables  confirment  cette 
loi  de  la  nature  animale  qui  asservit  tous  les 
actes  de  celle-ci  et  tous  ses  mouvemens  à une 
direction  successive  des  parties  supérieures  aux 
inférieures. 

Les  fièvres  gastro-bilieuses  sont  assez  souvent 
suivies  de  la  tympanite  , des  tumeurs  dans  la 
région  épigastrique  et  surtout  au  foie.  Celles-ci 
sont  ordinairement  décidées  par  des  spasmes 
irradiés  sympatiquement , des  premières  voies 
sur  quelques  viscères  abdominaux.  Ces  spasmes 
ont  quelquefois  lieu  après  les  intermittentes , 
et  sont  l’effet  des  fébrifuges  administrés  à con- 
tre tems.  Ceux-ci  donnés  de  trop  bonne  heur® 
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décident  aussi  des  douleurs  rhumatismales. 
Stoll  a vu  beaucoup  de  tumeurs  dans  les  ar- 
ticulations , produites  et  entretenues  par  les  sa- 
burres  bilieuses , et  que  les  évacuans  faisaient 
disparaître. 

C’est  en  raison  des  spasmes  viscéraux  dont 
le  foyer  est  dans  les  premières  voies , qu’on 
voit  quelquefois  survenir  à la  suite  des  gastro- 
bilieuses , des  jaunisses  universelles  ou  partiel- 
les que  l’on  guérit  assez  aisément  avec  le 
kina  etc* , ainsi  que  le  prouvent  les  observa- 
tions de  Camerariüs  et  de  Lanzoni.  Souvent 
aussi  elles  laissent  après  elles,  une  toux  qui  re- 
double le  soir  et  la  nuit , qui  est  sèche  dans 
le  principe  , mais  qui  dans  la  suite  s’accom- 
pagne de  crachats  muqueux  très-épais  et  mê- 
lés de  stries  de  sang.  Cette  pthisie  commen- 
çante dépend  du  spasme  atonique  des  premiè- 
res voies , irradié  sur  les  poumons.  On  le  com- 
bat  efficacement  dans  le  principe par  les  ton^ 
ques  et  les  fortifia  ns. 

Espèce  4.  Fièvre  éphémère  bilieuse  par 
cause  d'indigestion  , éphemera  à ventriculi 
cruditate  de  Sennert. 

Cette  fièvre  est  l’éphémère  prolongée,  et  qui 
est  compliquée  ou  causée  par  une  mauvaise  di- 
gestion , ou  plutôt  par  la  corruption  des  ali- 
mens  dans  les  premières  voies.  Elle  attaqua 
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surtout  les  pichrocoles , et  dégénère  souvent  en 
bilieuse  putride  , lorsqu’on  a négligé  l’usage 
des  évacuans  dans  le  moment  des  troubles  pro- 
duits par  l’indigestion*  Cette  fièvre  s’accom- 
pagne de  l’amertume  de  la  bouche,  des  nau- 
sées , des  vomissemens  bilieux  , des  rapports  ni- 
doreux  , de  douleur  ou  d'un  mal-aise  à la  fos- 
sette du  cœur  et  quelquefois  de  diarrhée.  Lors- 
qu’il y a constipation  opiniâtre  , elle  est  très- 
grave  et  souvent  mortelle*  Les  émétiques  , les 
purgatifs  et  les  lavemens  administrés  dès  le 
principe,  en  arrêtent  quelquefois  les  progrès,  et 
la  font  cesser  totalement. 

Espece  5.  Fièvre  puerpérale  bilieuse  , pé- 
ritvJiitis  de  Fo ester* 

Il  survient  vers  le  troisième  jour  de  l’accou- 
chement , un  mouvement  de  fièvre  ou  plutôt 
une  fièvre  éphémère  appelée  fièvre  de  lait  , 
qui  se  termine  communément  par  l’éphidrose  , 
ou  par  les  urines.  Elle  est  purement  nerveuse; 
la  nature  l’excite  pour  la  révolution  du  lait* 
Lorsqu’à  cette  fièvre  se  joignent  les  symptô- 
mes de  la  gastro  bilieuse , .c’est  la  fièvre  puerpé- 
rale putride  dont  le  caractère  essentiel  consiste 
dans  une  douleur  abdominale  vive  et  fixe  avec 
gonflement , une  sensibilité  extrême  au  tou- 
cher , et  souvent  la  déplétion  des  mamelles  : 
les  malades  éprouvent  des  douleurs  frontales, 

il 
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il  se  forme  des  dépôts  laiteux  ; il  y a suppres- 
sion ou  diminution  des  lochies  ; le  pouls  est 
petit  , vite  et  tres-fréquent  ; il  fait  quelquefois 
128  ou  130  pulsations  par  minute*  Cette  fièvre 
débute  par  le  frisson  ; elle  peut  survenir  durant 
le  tems  de  l’allaitement  et  surtout  lors  du  sé- 
vrage  J Hyppocrate  en  a parlé  au  troisième  livre 
des  épidémiques  , au  premier  livre  des  mala^ 
dies  des  femmes  et  ailleurs:  Paul  à'ÉciNE 
en  a fait  mention  aussi  au  Liv.  3.  chap.  64. 
et  Aetivs  tetrab  4.  discours  4.  chap.  83.  etc. 

L’état  nerveux  est  le  premier  élément  de 
cette  maladie  ; il  est  le  plus  souvent  décidé  par 
les  passions,  par  l’impression  de  l’air  froid,  et 
principalement  par  le  travail  de  l’accouchement. 
La  fièvre  nerveuse  qui  résulte  de  l’action  de  ces 
causes,  se  complique  avec  les  saburres  bilieuses 

gastriques  , et  donne  naissance  à cette  espèce  de 
lièvre* 

La  fièvre  puerpérale  bilieuse  s’accompagne 
toujours  d’une  fausse  inflammation  du  péritoine, 
du  mésentère , ou  d’une  autre  partie  voisine  de 
la  matrice.  Elle  est  très-aiguë  et  contagieuse 
dans  les  hôpitaux , et  il  paraît  d’après  les  obser- 
vations de  Clarke  , que  cette  fièvre  dans 
les  hôpitaux  tire  son  origine  d’une  contagion 
locale;  car  il  en  a arrêté  les  progrès  et  pré- 
venu le  retour  en  fais-int  transférer  les  malades 
.T.  /.  X 
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dans  d’autres  salles  , en  faisant  blanchir  les 
murs  et  les  planchers  de  celles  où  l’infection 
avait  pris  naissance  , peindre  les  bois  de  lit , 
laver  et  nettoyer  avec  soin  les  couvertures  et 
les  hardes  qui  avaient  servi  à l’usage  des  fem- 
mes affectées  de  cette  maladie  et  en  les  lais- 
sant exposées  plusieurs'jours  au  grand  air;  en 
allumant  de  grands  feux  dans  les  salles , et  en 
laissant  les  fenêtres  ouvertes  même  pendant  la 

nuit  ; toutes  les  fois , comme  l’a  observ'^é  le 

/ 

Docteur  Young  d’Edimbourg,  que  trois  ou 
quatres  femmes  meurent  de  la  fièvre  puer- 
pérale dans  peu  de  teins,  on  doit  soupçonner 
une  infection  locale  et  prendre  les  mesures  in- 
diquées plus  haut. 

La  suppression  ou  la  diminution  des  lochies 
est  l’effet,  et  non  la  cause  de  cette  fièvue,  comme 
l’ont  pensé  quelques  médecins.  On  ne  trouve 
presque  jamais  dans  les  cadavres  des  femmes 
mortes  de  cette  maladie , la  matrice  affectée  , 
si  ce  n’est  quelque  fois  dans  sa  partie  exté- 
rieure ; mais  fépiploon , le  péritoine  , le  mé- 
sentère, et  quelques  portions  d'infestins  grêles 
le  sont  ; et  on  apperçoit  dans  le  bas-ventre 
des  épanchemens  putrides  d'une  odeur  très- 
fétide. 

La  marche  de  cette  fièvre  est  très-rapide  ; , 
elle  se  termine  quelquefois  par  la  mort  au  bout  i 
de  vingt-quatre  heures  mais  pour  f ordinaire  | 
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ce  n’est  que  le  quatrième , ou  le  cinquième 
jour*  Si  le  malade  passe  le  onzième,  on  peut 
espérer  ; on  a toujours  lieu  de  craindre 
tant  que  la  fréquence  du  pouls  subsiste , quand 
même  tous  les  autres  symptômes  auraient  ces- 
sés. Cette-  maladie  se  juge  fréquemment 
par  des  dépôts,  le  flux  de  ventre,  et  les  vo- 
missemens  bilieux. 

Les  évacuans  sont  les  premiers  remèdes  qu’on 
doit  employer  dans  le  traitement  de  cette  ma- 
ladie. Souvent  on  parvient  par  leurs  moyens , 
à en  arrêter  les  progrès  ; ensuite  les  anti-septi- 
ques soit  sédatifs , soit  toniques , doivent  être 
mis  en  usage  selon  les  indications  que  présente 
l’état  des  forces  de  la  vie. , Il  est  bon  de  les 
associer  aux  anti-sp^ismodîqiies , tels  que  la  li- 
queur d’Hoffmann  , féthèr  sulfurique  etc* 
parce  que  l’état  nerveux  est  l’élément  princi- 
pal de  cette  fièvre.  En  général  la  saignée  est 
nuisible  , à moins  qu’il  n’y  ait  complication  de 
la  diathèse  inflammatoire , ce  qui  est  fort  rare. 
Rien  n’est  plus  utile  dans  le  traitement , que 
l’air  frais  ; on  a souvent  vù  cesser  cette  fièvre , 
en  faisant  rester  les  malades  hors  du  lit , les 
fenêtres  ouvertes  ; et  rien  ne  favorise  plus  la  dis- 
position à cette  fièvre  que  l’air  chaud  , et  le 
régime  échauflant.  Lorsqu’il  y a faiblesse  ex- 
trême , ou  des  engorgemens  laiteux  , rien  n’est 

X 2 
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plus  efficace  que  l’ammoniaque  et  les  sels  à base 
d’ammoniaque  pris  intérieurement  , et  appli- 
qués sur  les  congestions  laiteuses. 

Genre  IV.  Fièvres  pituiteuses^ 

Les  fièvres  pituiteuses  attaquent  principale- 
ment les  personnes  pituiteuses , et  dans  les 
saisons  froides  et  humides.  Elles  débutent  par 
un  froid  superficiel,  avec  une  sensation  sem- 
blable à celle  que  ferait  une  toile  d’araignée 
qui  toucherait  la  peau  ; elles  attaquent 
le  soir  , fort  tard  , et  les  redoubieinens 
ont  lieu  pour  l’ordinaire  tous  les  soirs.  Il 
est  remarquable  que  toutes  les  affections  qui 
dépendent  de  la  diathèse  pituiteuse , com- 
mencent ou  prennent  à cette  'époque  une 
nouvelle  intensité  : on  a observé  que  l’apo- 
plexie pituiteuse  frappait  ordinairement  le  soir  , 
ou  au  commencement  de  la  nuit.  Les  fièvres 
de  ce  genre  sont  caractérisées  par  la  prostra- 
tion extrême  des  forces  , le  spasme  atonique  , 
un  dégoût  extrême  pour  les  alimens  et  qui  va 
quelquefois  jusqu’à  l'horreur,  par  des  douleurs 
semblables  à celles  du  rhuinatisnie , l’adipsie, 
le  coma  somnolentum  et  la  lenteur  des  mouve- 
mens  vitaux:  leur  marche  est  lente;  elles  ne 
sont  point  asservies  à l’ordre  des  jours  critiques 
septénaires,  et  ne  se  terminent  presque  jamais 
par  des  crises  parfaites. 
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La  production  des  sucs  pituiteux  dont  l’ex- 
crétion ne  se  fait  pas  dans  une  proportion 
convenable  , est  la  cause  des  affections  pitui- 
teuses. Les  maladies  de  ce  genre  sont  bien 
plus  fréquentes  de  nos  jours  , que  chez  les 
anciens  qui  étaient  beaucoup  plus  sujets  aux 
affections  bilieuses  que  nous  ne  le  sommes  au- 
jourd’hui. Ce  changement 'paraît  s’être  fait  au 
seizième  siècle  : c’est  aussi  a cette  epoque  que 
la  vérole  qui  est  une  affection  vraiment  pitui- 
teuse, a pris  un  degré  de  violence  extraordinaire, 
et  qui  a fait  croire  qu’elle  était  une  maladie 
nouvelle  ; mais  il  est  facile  de  démontrer  le 
contraire. 

Les  fièvTes  pituiteuses  intéressent  particuliè- 
rement le  tissu  cellulaire,  les  glandes,  le  cer- 
veau , l’estomac  et  les  intestins  ; tous  ces  orga- 
nes sont  autant  de  voies  de  décharges  que  la 
nature  a ouvertes  aux  sucs  pituiteux.  C’est 
particulièrement  sur  le  cardia  que  la  pituite 
porte  son  action , comme  le  prouve  non  seule- 
ment le  dégoût  extrême  qu’ont  les  malades 
pour  les  alimens  et  qui  va  quelquefois  jusqu  à 
l’horreur,  mais  encore  les  éruptions  a la  peau 
qui  surviennent  fréquemment  dans  ces  fievresj 
car  ces  éruptions  sont  communément  le  pro- 
duit de  quelqu’affeclion  de  l’orifice  supérieur  de 
l’estomac.  En  effet  elles  sont  précédées  de 
symptômes  violens  ressentis  dans  cette  partie 
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et  qui  se  dissipent  à mesure  que  l’éruption  fait 
des  progrès.  La  petite  vérole  et  la  rougeole 
en  offrent  des  exemples.  D’ailleurs  l’expérience 
prouve  que  le  travail  pénible  de  la  digestion 
décide  souvent  à la  peau  des  taches  qui  ne  se 
dissipent  que  lorsque  ce  travail  est  achevé. 

L’estomac  n’est  pas  néanmoins  le  seul  or- 
gane dont  les  affections  décident  des  éruptions 
cutanées  ; il  est  des  observations  desquelles  ré- 
sulte que  la  matrice  est  quelquefois  un  foyer 
de  ces  éruptions  ; et  en  effet  il  existe  une 
grande  sympathie  entre  elle  et  la  peau. 

Les  causes  qui  disposent  aux  fièvres  pitui- 
teuses sont  l’enfance,  la  vieillesse,  le  tempé- 
rament pituiteux,  les  constitutions  froides  et 
humides,  les  pays  froids  et  marécageux,  l’u- 
sage fréquent  des  alimens  gras  et  farineux  non 
fermentés  , des  vins  pesans  et  grossiers , la  vie 
sédentaire  , le  calme  et  l’inertie  de  l’esprit , 
j’ai  presque  dit , la  bêtise , et  l’usage  des  bains 
après  les  repas.  Ces  fièvres  deviennent  promp- 
tement malignes  , parce  que  le  spasme  atoni- 
que  est  considérable  et  la  nature  peu  agissante. 
Quelques-unes  comme  la  coqueluche,  la  fièvre 
lente  nerveuse  , paraissent  susceptibles  de  se 
communiquer  par  voie  de  contagion. 

Espèce  i.  Fièvre  pituiteuse  générale.  Lym- 
phatique, lente,  nerveuse  (THuxham^ 

Cette  fièvre  débute  par  un  froid  léger  au- 
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quel  succède  une  chaleur  peu  vive,  et  qui  se 
dissipe  bientôt.  Elle  est  amphimérine  , c’est- 
à-dire  que  le  redoublement  qui  arrive  le  soir , 
ou  au  commencement  de  la  nuit,  a lieu  tous 
les  jours*  Les  malades  ont  de  l’ennui  et  des 
anxiétés  ; il  y a cacositie , lassitude  dans  les 
membres  et  surtout  dans  les  articulations  ; pe- 
santeur de  tête  et  délire  sourd  ; la  chaleur  et 
le  pouls  sont  fréquemment  comme  dans  l’état 
naturel , ou  à peu-près  ; les  urines  sont  varia- 
bles , quelquefois  claires  , limpides  , et  abon- 
dantes , d’autres-fois  jaunes  et  troubles.  Les 
malades  répandent  une  sorte  d’odeur  acide  ; 
ils  ont  la  langue  humide  et  blanche,  quelque- 
fois elle  est  couverte  d’une  matière  muqueuse 
très-épaisse;  le  plus  ordinairement  elle  se  des- 
sèche et  se  gerce  dans  le  cours  de  la  maladie  ; 
il  y a adipsie  , étonnement  et  stupidité  comme 
dans  l’ivresse,  et  surdité.  Le  cruor  du  sang 
qu’on  tire  de  la  veine  est  dissout,  et  couvert 
d’une  pellicule  muqueuse  ; il  est  tellement 
chargé  de  pituite  que  les  vésicatoires  même 
en  séparent  une  mucosité  , et  qu'on  trouve 
après  la  mort  , tous  les  viscères  enduits  de 
cette  même  humeur.  Cette  fievre  est  longue  ) 
sa  marche  très-irrégulière , elle  n’est  pas  assu- 
jettie aux  jours  critiques  septénaires.  Les  cri- 
ses qui  ont  lieu,  ne  se  font  que  partiellement 
et  incomplettement  par  les  sueurs , ou  par  unô 
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éruption  ; pour  l’ordinaire  cette  fièvre  s’accom- 
pagne d’une  toux  sèche  qui  est  purement  gas- 
trique , mais  qui  vers  la  fin  fait  expectorer  une 
matière  muqueuse.  Les  évacuations  qui  ont 
lieu  dans  cette  maladie  par  le  vomissement  et 
par  les  selles , sont  avantageuses. 

Cette  fièvre  est  causée  non  par  le  cumul 
des  matières  pituiteuses  dans  les  premières 
voies  , mais  par  ces  mêmes  matières  renfer- 
mées dans  les  voies  de  la  circulation,  et  qui 
abordent  successivement , dans  l’estomac  et  dans 
les  intestins  , de  toutes  les  parties  du  corps 
dont  elles  sont  détachées  par  l’acte  de  la 
coction. 

Le  ptialisme  qui  survient  quelquefois , est 
toujours  utile*  Cette  fièvre  porte  spécialement 
sur  la  poitrine,  le^cerveau,  le  canal  vertébral 
et  les  glandes  ; c’est  pourquoi  elle  se  termine 
fréquemment  par  des  dépôts  opiniâtres  dans 
ces  dernières  , et  par  des  épanchemens  séreux 
mortels  dans  la  poitrine , dans  les  ventricules 
du  cerveau  et  le  canal  vertébral*  Huxham 
remarque  que  les  causes  qui  décident  les  affec- 
tions bilieuses  , agissent  d’une  manière  analogue 
au  poison  de  la  vipère  qui  tend  à bilifier  la 
masse  des  humeurs  , et  que  les  causes  qui  dé- 
terminent les  maladies  pituiteuses  agissent  d’une 
manière  analogue  au  virus  rabieux  ; les  moyens 
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utiles  dans  la  rage , le  sont  aussi  dans  les 
affections  qui  dépendent  de  la  pituite. 

Le  traitement  de  la  fièvre  pituiteuse  générale 
exige  beaucoup  de  prudence,  de  la  part  du 
médecin,  et  surtout  dans  le  principe.  « Il  faut, 
dit  SiMS,  combattre  lentement  toutes  les  affec- 
tions qui  se  sont  formées  lentement.  ^ Platon 
dit  aussi  : Morbi  longi  blaudissimè  tract ari 
expetunt , non  vehementioribus  irritari  ( in 
Timæo)  ; c’est  dans  la  fièvre  dont  nous  par- 
lons , qu’il  convient  surtout  d’appliquer  ce  pré- 
cepte. Lorsqu’il  y a complication  de  la  diathèse 
inflammatoire,  on  conseille  de  tirer  du  sang  en 
petite  quantité,  mais  cette  sorte  de  complica- 
tion n’est  pas  commune*  Les  évacuans  ne  peuvent 
être  utiles  que  lorsqu’il  y a des  signes  de 
saburres  dans  les  premières  voies , mais  il 
convient  dans  tous  les  tems  de  la  maladie 
d’entretenir  le  ventre  libre.  Tous  les  moyens 
excitans  doivent  être  en  quelque  sorte  pro- 
diguéspour  réveilleiTa  sensibilité  engourdie,  et  dé- 
truire les  spasmes  atoniques;  et  surtout  l’ammoni- 
aque et  les  sels  à base  d’ammoniaque,  lestisanneset 
les  infusions  amères.  Stoll  a administré  avec 
fcuccès  les  fleurs  d’arnica  dans  cette  fièvre  : f opium 
est  aussi  très-propre  à combattre  la  dégénéra- 
tion pituiteuse,  ainsi  que  les  symptômes  ner- 
veux auxquels  elle  donne  lieu.  Les  sudorifiques 
sont  surtout  convenables,  lorsque  la  maladie 


346  ÊLÉMENS  DE  MÉDECINE. 

a été  contractée  par  la  voie  de  la  contagion , 
mais  seulement  dans  le  principe  ou  sur  la  fin , 
lorsque  la  peau  se  détend  et  s’humecte*  Les 
vésicatoires  sont  un  remède  héroïque  dans 
cette  maladie.  Galien  recommande  d’empêcher 
les  malades  de  se  trop  livrer  au  sommeil* 
Stoll  a observé  qu’il  augmentait  les  accidens* 
Les  anciens  employaient  aussi  dans  le  traite- 
ment de  cette  fièvre  les  frictions  sur  la  peau, 
avec  les  huiles  douces  chargées  de  l’arôme  des 
plantes  odorantes.  Ces  moyens  négligés  par 
les  modernes,  sont  très-efficaces  et  mériteraient 
d’être  remis  en  usage. 

Observez  par  rapport  aux  toniques , que  le 
quinquina  est  moins  utile  dans  les  affections  1 
pituiteuses  que  dans  les  bilieuses.  Ramazzini  1 
avait  déjà  observé,  que  cette  écorce  si  efficace  | 
dans  les  fièvres  qui  régnent  dans  les  consti- 
tutions chaudes  et  sèches,  ne  réussissait  pas 
aussi  bien  dans  celles  des  constitutions  froides 
et  humides*  Sydenham  dit  qu’elle  convient  moins 
dans  les  fièvres  quotidiennes , que  dans  les 
tierces.  De  novo  febris  ingressu.  Tom.  1 . 

363). 

Les  malades  doivent  être  nourris  un  peu 
plus  largement  que  dans  les  autres  fièvres  : 
ce  sont  surtout  les  alimens  tirés  du  règne 
animal  qui  sont  les  plus  appropriés.  Les  vins 
généreux  doivent  être  prescrits  aussi  pour 
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relever  les  forces.  Cflse  veut  qu’on  préfère 
le  vin  austère  dans  la  maladie  cardiaque  ; c’était 
ainsi  qu’il  appelait  la  fièvre  pituiteuse  générale 
accompagné^  de  sueurs  colliquatives*  Le  vin , 
pour  me  servir  des  termes  d’AsCLÉPlADE  , égale 
dans  cette  maladie  le  pouvoir  des  dieux  ; il 
mérite,  dans  tous  les  cas  , la  préférence  sur 
les  cordiaux  que  l’on  prépare  dans  les  boutiques 
d’apothicaires  et  qui  répugnent  à la  nature. 
Lorsqu’on  est  forcé  d’évacuer , il  faut  pré- 
férer les  émétiques  antimoniaux  et  les  purgatifs 
mercuriels. 

En  un  mot,  le  médecin  doit  avoir  pour  but 
principal  dans  le  traitement  des  fièvres  pitui- 
teuses d’introduire  dans  le  système,  la  diathèse 
inflammatoire*  L’état  pituiteux,  comme  l’observe 
très-bien  Stoll  , se  trouve  ordinairement  placé 
entre  les  affections  bilieuses  de  l’été  et  les  ma- 
ladies inflammatoires  du  printems;  et  ainsi  la 
diathèse  pituiteuse  trouve  naturellement  sa  so- 
lution dans  la  dominance  de  la  diathèse  in- 
flammatoire. 

On  doit  rapporter  à la  fièvre  pituiteuse.  1.® 
La  fièvre  épiale  dans  laquelle  les  malades  éprou- 
vent du  froid  et  de  la  chaleur  ; c’est-à-dire , 
que  dès  les  malades  se  remuent,  il  sont  à 
l'instant  saisis  de  Vhorror,  malgré  la  chaleur 
fébrile  qui  d’ailleurs  n’est  pas  bien  grande  : 
2*®  la  fièvre  phricodes  dans  laquelle  il  sur-^ 
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vient  de  tems  à autre  des  frissons,  ou  une 
sensation  de  froid  violent  et  incommode.  Ces 
deux  variétés  ont  des  redoublemens  quotidiens 4. 

Espece  2,  Fièvre  mésentérique  deBjGLivi, 
gastrique  pituiteuse  de  Baillou  ^ ou  Jlèvre 
gastro-pituiteuse. 

Elle  fut  épidémique  à Gottingue  en  1761  et 
1762.  SarCONNE  en  a observé  une  semblable  à 
Naples  en  1764. 

La  fièvre  décrite  par  Sydenham  sous  le 
titre  de  novo  fehris  ingressu , était  une  fièvre 
gastro-pituiteuse  analogue  à celle  de  Baglivi. 
La  fièvre  de  la  2 ® constitution  d’HvppoCRATE 
paraît  avoir  été  une  affection  pituiteuse  de 
cette  espèce* 

Celle  de  Gottiiigue  avait  été  précédée  de 
fièvres  intermittentes  qui  étaient  dégénérées 
elles-mêmes  en  dj^ssenteries , d’où  Rcederer  et 
Wagler  ont  inféré  que  ces  affections  avaient 
quelqu’analogie  avec  la  maladie  muqueuse  épi- 
démique qu'ils  ont  décrite. 

Cette  fièvre  est  précédée  d’un  léger  frisson 
auquel  succède  une  chaleur  inégale  dans 
l’habitude  du  corps,  et  un  peu  âcre,  mais  qui 
ne  s’éloigne  que  peu  de  l'état  naturel  ; le  pouls 
est  peu  fréquent , quelquefois  même  plus  lent 
et  plus  rare  que  dans  la  santé,  mais  le  plus 
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ordinairement  intermittent  ; les  urines  sont 
abondantes , pâles  et  aqueuses  ^ la  langue 
humide  et  blanche  , se  sèche  dans  le  cours  de 
la  maladie;  le  sang  tiré  de  la  veine  se  recouvre 
d’une  croûte  muqueuse  plus  molle  que  celle 
inflammatoire,  et  paraît  composée  de  petites 
lames  minces  et  baignées  de  sérum  jaunâtre 
et  la  partie  rouge  est  dissoute  ; la  peau  est 
pâle , livide  et  empâtée  de  sucs  muqueux, 
surtout  à l’épigastre  ; il  y a nausées  et  vomis- 
semens  pituiteux,  adipsie,  anxiétés  et  douleur 
à l’épigastre , céphalalgie , délire  tranquille  et 
stupide , vertiges^quelquefois  avec  syncopes , en- 
gourdissement, pesanteur,  insomnie,  douleurs 
rhumatismales  et  vers* 

Cette  fièvre  s’accompagne  très-fréquemment 
d’exanthèmes  à la  peau  , ou  d’aphtes  à la 
bouche  ; ces  aphtes  ont  une  grande  analogie 
avec  les  exanthèmes  miliaires  : elles  leurs 
ressemblent  quant  à la  forme  dans  le  principe, 
et  sont  le  plus  souvent  décidées  comme  eux, 
par  le  défaut  d’évacuation , par  le  régime  et 
les  remèdes  échaiiffans* 

La  fièvre  gastro-pituiteuse  est  déterminée  par 
la  collection  des  sucs  pituiteux  ou  muqueux 
dans  les  premières  voies  et  leur  voisinage. 
Cette  fièvre  est  rémittente  amphimérine,  et 
souvent  avec  toux  et  mal  de  gorge. 
Celle  décrite  par  Sarconne  porta  notable-. 
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ment  sur  la  poitrine  vers  le  milieu  de  sa 
marche,  et  produisit  la  pneumonie  .-elle  avait 
aussi  beaucoup  de  disposition  à attaquer  les 
glandes.  Celles  du  mésentère  étaient  très-déve- 
loppées  d’après  les  observations  anatomiques  de 
CoTUNNi  citées  par  Sarconne. 

Cette  collection  pituiteuse  dans  les  premières 
voies  et  leur  voisinage  , se  fait  remarquer  bien  i 
évidemment  à l’ouverture  des  cadavres  des 
personnes  mortes  de  la  gastro-pituiteuse.  Toutes 
ces  parties  sont  surchargées  de  matières  pitui- 
teuses et  muqueuses  plus  ou  moins  épaisses  et 
tenaces. 

Cette  maladie  est  le  résultat  d’une  sorte  de 
disgrégation  de  la  partie  blanche  du  sang , et  d’une  i 
densité  ou  ténacité  glutineuse  de  la  lymphe  ' 
qui  transude  à travers  les  vaisseaux  et  s’épanche  i 
sur  la  plupart  des  viscères  qu’elle  recouvre 
sous  forme  de  floccons  ou  de  concrétions  ■ 
membraneuses.  Les  fœtus  morts  présentent  ' 
les  mêmes  lésions  que  les  cadavres  de  leurs  i 
mères.  Ces  phénomènes  ont  été  observés  dans 
les  épidémies  de  Gottingue  et  de  Naples  etc. 
CoTUNNi  a vu  dans  la  dernière  que  les  glandes 
méseraïques  et  principalement  celles  les  plus^ 
voisines  des  intestins,  étaient  extrêmement 
gorgées  et  développées.  Sarconne  a vu  des 
échymoses  et  des  signes  qui  manifestaient  une 
grande  tendance  à la  gangrène  dans  l’estomac 
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vers  le  pylore,  des  tâches  pétéchiales  à la  sur- 
face des  intestins , et  des  matières  épanchées 
dans  la  poitrine  qui  étaient  en  grande  partie 
lymphatiques  et  le  produit  d’une  métastase* 
Elles  présentaient  en  outre  des  degrés  divers 
d’altération  relatifs  au  teins  de  la  maladie , et 
qui  semblaient  les  distinguer  en  autant  d'espèces* 
Les  premières  étaient  gélatineuses  et  vis- 
queuses; elles  recouvraient  les  surfaces  anté- 
rieures et  postérieures  des  poumons  en  si  grande 
quantité  qu’ils  en  étaient  affaissés.  Les  secondes 
étaient  des  sérosités  dans  l’état  de  dissolution, 
ou  très-fluides , en  parties  concrètes  et  entre- 
mêlées de  quelques  portions  d’une  matière  un 
peu  jaune,  mais  très*coulantes  et  qui  inondaient 
les  poumons;  les  autres  étaient  un  sang  dissout 
et  altéré  que  l’on  trouvait  constamment  dans 
les  cadavres  de  ceux  qui  avaient  éprouvés  des 
hémorragies  ou  d’autres  symptômes  dépendons 
de  la  dissolution  du  sang,  soit  dans  le  plus 
haut  période , soit  à la  fin  de  la  maladie* 

La  fièvre  gastro-pituiteuse  régne  fréquem- 
ment dans  les  lieux  marécageux  ou  humides 
et  froids.  Les  enfans , les  personnes  qui  mènent 
une  vie  sédentaire , les  femmes , les  hommes 
dont  la  constitution  approche  de  celle  de  ces 
dernières,  les  femmes  nouvellement  accouchées, 
celles  qui  sont  épuisées  par  des  grandes  éva- 
cuations de  sang , les  chlorotiques  et  celles 
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qui  sont  sujettes  aux  fleurs  blanches , les  per- 
sonnes qui  ont  éprouvé  pendant  longtems 
des  affections  tristes  de  l’àme,  celles  qui  se 
nourrissent  d’aliinens  farineux  non  fermentés  , 
y sont  très-exposés,  de  même  que  ceux  qui 
ont  souffert  la  famine  : elle  sévit  dans  les 
constitutions  froides  et  humides  ; en  un  mot 
toutes  les  causes  énervantes  prédisposent  à la 
fièvre  gastro-pituiteuse.  Elle  règne  pour  l’or- 
dinaire épidémiquement  , et  se  communique 
par  les  voies  de  la  contagion. 

11  est  remarquable  que  la  diathèse  pituiteuse 
favorise  singulièrement  la  production  des  vers.’ 
Telle  est  la  raison  pour  laquelle  les  enfans, 
les  femmes  et  les  tempéramens  pituiteux  y sont 
sujets.  Les  espèces  de  vers  les  plus  commu- 
nes sont  les  suivantes. 

1. ®  Les  ascarides,  qui  ressemblent  aux  vers 
de  fromages  ; il  y en  a cependant  de  si  longs 
qu’on  les  prendrait  pour  des  lombrics.  Ils  ne 
se  tiennent  que  dans  les  gros  intestins.  A cette 
classe  appartiennent  les  trichurides , outricha- 
céphales  qui  ont  la  longueur  de  quatre  pouces 
et  dont  le  corps  se  termine  par  une  tête 
filiforme. 

2. ®  Les  lombricaux , qui  diffèrent  des  vers 
de  terre,  en  ce  que  ceux-ci  ont  à l’extrémité 
de  la  tête , un  anneau  garni  de  mammellons  qui 
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manque  aux  lombricaux;  la  bouche  de  ces  der- 
mers  est  garnie  de  difFérens  tuyaux  ou  suçoirs 

au  Jieu  que  celle  des  autres  „’a  qu'une  ''seule 
ouverture. 

3.  Le  ténia  appelé  aussi  ver  solitaire, 
parce  qu’on  avait  cru  qu’il  n’en  pouvait  exister 
plus  d’uu  dans  le  corps;  ce  qui  cependant 
est  contredit  par  l’expérience.  Il  peut  très-bien 
y en  avoir  cinq  à six  àja  fois. 

• Le  ténia  a une  forme  plate.  Sa  longueur 
varie  et  peut  aller  jusqu’à  quatre-vingt  aunes  • 
il  est  composé  de  différens  anneaux  ou  artil 
culations,  chacune  d’un  ou  deux  pouces,  qu’il 
peut  perdre  sans  cesser  de  vivre  , pourvu  que 
la  fête  lia  reste;  celle-ci  consiste  dans  un  filet 
long  et  mince  terminé  par  une  tubercule  où 
se  trouvent  des  simples  tuyaux  ou  suçoirs  qui 
sont  quelquefois  armés  de  crochets. 

On  a donné  le  nom  de  ver  cucurbitain 
au  ténia  dont  les  anneaux  ressemblent  à des 
graines  de  courge  ou  de  citrouille.  11  est  le 
plus  difficile  de  .tous  à détruire  , à ce  que 
disent  quelques  médecins;  mais  on  est  con- 
vaincu aujourd’hui  que  cela,  n’est  pas  tout  à 
fait  vrai,  et  qu’en  général  ce  sont  les  ténia 
dont  les  suçoirs  sont  armés  de  crochets  qu’il 

est  le  plus  difficile  de  détacher  d’avee 
la  tête* 

iX  L 
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Les  symptômes  cjui  désignent  la  constitution 
vermineuse  , sont  les  douleurs  de  tete  , le  tin- 
touin , la  dureté  de  l’ouie , l’assoupissement , la 
terreur  durant  le  sommeil,  la  langue  couverte 
d’une  croûte  épaisse,  Thaleine  fétide,  les  yeux 
tantôt  brillans , tantet  larmoyans,  la  dilatation 
de  la  pupille,  les  douleurs  non  inllammatoii es 
de  côté,  des  douleurs  vagues,  quelquefois  une 
petite  toux  sèche,  le  pouls  faible  , intermittent 
et  changeant , des  sueurs  froides  d’une  odeur 
aigre  ; les  déjections  sont  diarrheuses,  mu- 
queuses , et  chargées  de  débris  de  vers  ; les 
urines  sont  épaisses,  bicinches  et  semblables  à 
du  lait  j on  éprouve  de  la  démangeaison  au 
nez;  l’appétit  est  irrégulier , tantôt  languissant, 
et  tantôt  grand,  mais  le  signe  le  plus  certain 
de  la  présence  des  vers  est  leur  excrétion 
même.  Il  est  beaucoup  de  personnes  qui 
en  rendent , sans  éprouver  aucun  des  S3mip- 
tômes  énoncés  ci-dessus;  ce  qui  fait  croire 
qu’ils  n’exercent  de  funestes  influences  que 
dans  l’état  pathologique.  BiANCHiNi  et\ANDEN- 
Bosck  ont  apperçu  avec  la  loupe  dans  la 
matière  muqueuse  des  déjections , une  grande 
c[uantité  de  petits  vers* 

Le  mercure  est  le  plus  efficace  des  vermi- 
fuges, comme  le  plus  sûr  des  anti-svphilitiques; 
on  ignore  quelle  est  sa  manière  d’agir  : il  pa- 
raît néanmoins  qu’il  ne  jouit  des  vertus  mé- 
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dicales , que  lorsqu’il  est  dans  l’état  d’oxide  ou 
de  sel , et  qu’il  n’exerce  aucune  action  dans 
l’état  métallique;  car  rien  n’est  plus  commun 
que  de  voir  les  ouvriers  qui  travaillent  aux 
mines  de  mercure,  a Almada  en  Espagne  , être 
ties-sujets  aux  vers  et  aux  maladies  vénériennes; 
cependant  ils  absorbent  beaucoup  de  ce  métal 
et  au  point  qu’on  l’apperçoit  en  petites  globules 
dans  leurs  excrémens. 

La  fièvre  mésentérique  pituiteuse  se  termine 
très-généralement  par  des  Hux  de  ventre  qui 
ont  lieu  à plusieurs  reprises.  Quelquefois, 
d’après  les  observations  de  Grant,  le  pouls 
devient  dans  les  affections  pituiteuses,  au  tems 
de  la  coction  , fort  et  plein  comme  dans  les  affec- 
tions inflammatoires  c il  faudrait  bien  se  garder 
de  saigner  dans  une  pareille  circonstance  ; car 
ce  caractère  du  pouls  indique  que  la  nature 
leprend  le  dessus,  et  qu’elle  combat  efïicacement 
la  diathèse  pituiteuse. 

Le  traitement  de  la  fievre  gastro-pituiteuse, 
ne  différé  de  celui  de  la  fievre  pituiteuse  géné- 
lale,  qu  en  ce  quil  convient  d’administrer  dès 
le  commencement  les  vomitifs,  ou  les  purga-> 
tifs  selon  que  les  matières  pituiteuses  sont 
accumulées  dans  l’estomac  ou  dans  les  intes- 

* I 

tins  ; il  est  convenable  de  faire  précéder 
pendant  un  jour  ou  deux  les  boissons  incisives; 

Y ^ 
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cest  le  cas  de  l’Aphor.  9.  ^Secl.  Çorpora 
ubi  quis  pw'gcire  volucrit^  Jcicile  ^uentia  jcd- 

dere  oportet.  !•.;  * 

Les  toniques  et  les  vésicatoires  sont^é mine m- 
meiit  utiles  pour  exciter  les  forces.  Les  mer- 
curiels et  les  antimoniaux  ont  été  employés 
avec  succès , pour  combattre  la  coogulcitioii 
gliLtineuse  que  le  venin  épidémique,  pour  me 
servir  des  termes  de  Sarconne,  occasionne 
dans  ie.s  humeurs,  et  qui  dégénère  vers  la  fin 
de  la  maladie  en  une . colliquation,  putride 
funeste.  Sarcüxne  employait  rantimoine  crud  , 
le  savon  et  le  mercure.  Ce  n’était  le  plus 
ordinairement  que  vers  le  déclin  de  la  maladie, 
qu’il  trouvait  à placer  les  émétiques*  Dans  la 
fièvre  de  Gottingue,  on  donnait  le  tartre  stibié 
dans  la  vue  d’exciter  de  simples  nausées  qui 
sont  plus  .efficaces,  disent  Rqederer  etWAGLER  , 
que  les  vomissemens , pour  aténuer  et  rendre 

fluxile  le  mucus  qui  surabondait  dans  cette 

^ \ 

épldénde  , comme  dans  celle  de  Naples* 

Sarconne  observe  par  rapport  aux  vésica- 
toires, que  c’est  particulièrement  dans  le  teins 
de  la  forte  gliiimositë  des  humeurs , qu’il  con- 
vient de  les,  appliquer , et  qu’il  ne  faut  pas 
attendre  que  la  foute  ou  la  dissolution  ait  com- 
niencé  ; ils  ne  sont  point  aussi  sûrs*  Lorsque  les 
plaies  des  vésicatoires  se  recouvraient  de  bonne 
heure,  d’une  toile  membraneuse,  c’était  un 
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mauvais  signe;  les  crachats  sé'  supprimaient 
chez  la  plupart  des  cônvalescens,  elles  four- 
nissaient un  pus  fétide  , très^clcre  , très-abon- 
dant et  c|ui  en  rendait  la  cicatrisation  longue 
et  difficile,  malgré  l’usage  non  interrompu  que 
faisaient  les  malades  du  quinquina. 

Lorsqu’à  la  place  de  cette  membrane  glu- 
tineuse  dont  je  viens  de  parler , il  s’écoulait 
une  humeur  séreuse , de  couleur  cendrée  ou 
verdâtre  et  fétide,  on  pouvait  concevoir  quel- 
ques-espérances  de  guérison. 

On  doit  regarder  comme  des  variétés  de  la 
fièvre  gastro-pituiteuse;  la  fièvre  mésen- 
térique pituiteuse  puerpérale  2.®  la  fièvre 
lente  des  eiifans  décrite  par  Sydenham.- 

Espèce  3.  Fièvre  hémitritée  ^ demi  - tierce  y 
fehris  semi  tertiana. 

La  fièvre  hémitritée  est  une  complication 
de  la  lièvre  pituiteuse  et  de  la  bilieuse;  ou 
plutôt  elle  se  compose  de  la  quotidienne  con- 
tinue et  de  la  tierce;  l’accès  a ordinairement 
lieu  chaque  jour;  mais  le  frisson  et  la  fièvre 
reviennent  de  deux  jours  l’un , avec  plus  de 
violence;  cette  fièvre  s’accompagne  de  la  car- 
dialme,  des  défaillances,  des  affections  coma- 
teuses  et  d’autres  symptômes  graves  ; les 
forces  ne  se  rétablissent  pas  durant  la  rémis- 
sion; la  langue  est  sèche  et  aride;  les  accès. 
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durent  quelquefois  vingt-quatre  et  d’autrefois^ 
trente-six  heures;  les  plus  longs  sont  de  qua- 
ranfe-huit  heures*  Cette  fièvre  est  endémiaue 

L 

et  régne  presque  continuellement  à Rome,  ainsi 
que  l’avait  déjà  observé  autrefois  Galif.n,  Elle 
porte  spécialement  son  impression  sur  l’estomac 
et  le  foie,  et  elle  dégénère  souvent  en  fièvre 
hectique  ou  en  hydropisie,  par  rapport  aux 
obstructions  qu’elle  cause  : cette  fièvre  est 
longue  et  dangereuse  ; elle  attaque  surtout 
dans  l’âge  viril  et  en  automne.  Elle  donne  lieu 
à l’érysipèle  des  intestins  grêles,  ainsi  que  le 
prouvent  les  observ^ations  de  Spigel  qui  a 
ouvert  un  grand  nombre  de  cadavres  de  personnes 
mortes  de  cette  fièvre. 

Lorsque  l'hémitritée,  après  plusieurs  accès, 
commence  a décliner , elle  devient  vraiment 
intermittente,  et  alors  elle  n est  plus  dangereuse. 
Cette  fièvre  se  termine  ordinairement  par  les 
vomissemens  ou  les  flux  de  ventre.  Néanmoins 
quoique  les  vomitifs  et  les  purgatifs  paraissent 
bien  indiqués  dans  le  principe,  il  ne  faut  en 
user  qu’avec  la  plus  grande  prudence;  et  lors- 
qu’ils sont  absolument  nécessaires,  il  faut  pré- 
férer les  plus  doux*  La  saignée  est  rarement 
utile  et  ne  doit  être  prescrite  que  dans  les 
cas  d'une  complication  inflammatoire  bien  mar- 
quée , et  seulement  dans  la  vue  de  diminuer 
l’inflammation  des  premières  voies.  Les  légers 
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incisifs  doivent  être  administrés  pour  boisson. 
On  a à redouter  l’augmentation  de  l’inflam- 
mation , et  la  gangrène  de  l’estomac  et  des 
intestins,  en  employant  des  stiinulans.  On  doit 
d’ailleurs  soutenir  les  forces  du  malade  , et 
combattre  les  différens  symptômes  qui  peuvent 
se  présenter  dans  le  cours  de  la  maladie,  par- 
les anti-septiques  toniques;  et  lorsque  la  na- 
ture tente  un  vomissement  ou  un  flux  de 
ventre  critique,  il  convient  de  l’riider  par  les 
moyens  ordinaires  lorsqu’elle  est  faible  et 
hésitante» 

Espèce  4.  Fièvre  rhumatismale^  rhumatisme 
aigu,  rhumatisme  inflammatoire. 

Cette  fièvre  de  même  que  les  catharres  dont 
nous  allons  parler,  sont  désaffections  pituiteuses 
compliquées  de  la  diathese  inflammatoii  e*  Elle 
est  plus  commune  depuis  l’an  1740  , époque  à 
laquelle  les  vents  du  Nord  ont  soufflé  plus  fré- 
quemment qu’auparavant.  Elle  attaque  pour 
l’ordinaire  dans  fâge  adulte,  et  paraît  étran- 
gère à la  vieillesse  et  à l’enfance.  Cette  fièvre 
est  quelquefois  continente,  lorsqu  elle  est  dé- 
nuée de  toute  complication  gastrique,  ce  qui 
est  rare*:  elle  est  le  plus  souvent  rémittente  par 
rapport  à cette  complication  qui  a presque  tou- 
jours lieu  , sinon  dans  le  principe  , au  moins 
lorsqu’elle  a déjà  fait  quelques  progrès.  Cette 
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fièvi  e s’accompagne  des  douleurs  plus  ou  moins 
violentes  dans  les  muscles  et  les  articulations  ; 
ces  douleurs  suivent  communément  le  trajet  des 
muscles,  passent  d’une  articulation  à l’autre  et 
augmentent  le  soir  et  la  nuit  ; elles  affectent 
spécialement  les  grandes  articulations  , ainsi 
que  J’a  fort  bien  observé  Cullen.  Il  y a rougeur 
et  gonflement  dans  les  parties  endolories  : la 
fièvre  débute  par  un  accès  de  froid  auquel  suc- 
cède une  grande  chaleur;  le  pouls  est  ordinai- 
rement fréquent,  plein  et  dur;  il  y a dans  le 
commencement  des  sueurs  abondantes  , mais 
qui  ne  soulagent  pas  ; les  urines  sont  très-colo- 
rées et  déposent  sur  la  fin  un  sédiment  briqueté  ; 
le  sang  présente  les  mêmes  qualités  que  dans  les 
grandes  inflammations* 

Les  inflammations  rhumatismales  ne  finissent  ja- 
mais par  la  suppuration  , mais  quelquefois  par  des 
épanchemens  muqueux,  ou  gélatineux  dans  les 
gaines  des  tendons , qui  affaiblissent  les  mouve- 
mens,  pari  hydropisie  de  l’article  du  genou  , et  gé- 
néralement par  des  sueurs  , des  éruptions  et 
parles  urines. 

La  fievre  rhumatismale  dure  communément 
vingt  jours  , souvent  dépasse  ce  terme  et  s’étend 
au  quarantième  ou  au  soixantième.  Elle  dé- 
g 'iière  quelquefois  en  rhumatique  chronique* 
Elle  s accompagne  du  spasme  tonique  , et 
a son  principe  dans  la  diathèse  pituitoso-inflam- 
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matoire , ou  inflammaîorio-pituiteuse.  Elle  est 
causée  par  le  refoulement  des  forces , et  les 
muscles  externes  ainsi  que  les  parties  mem- 
braneuses sont  frappés  de  spasme  et  de  roi- 
deur.  C’est  une  fièvre  nerveuse  compliquée  de 
la  diathèse  pituiteuse  et  de  la  diathèse  san- 
guine , qui  porte  spécialement  sur  les  mus- 
cles, les  membranes  et  les  grandes  articulations. 
Cette  fièvre  est  rarement  dangereuse,  si  ce  n’est 
dans  le  cas  où  les  forces  et  les  mouvemens  se 
dirigent  vers  les  organes  essentiels  à la  vie. 

Les  saignées  et  les  réfrigérans  dans  le  prin- 
cipe , les  anti-spasmodiques  et  surtout  l’opium 
dans  ses  progrès  , les  vésicatoires  et  les  diapho- 
rétiques  ou  les  sudorifiques  sur  la  fin  sont  des 
moyens  convenables  dans  le  traitement  de 
cette  maladie.  On  a observé  que  dans  le  prin- 
cipe , les  bains  et  les  fomentations  tiédes  ne 
faisaient  qu’augmenter  les  douleurs. 

Quelquefois  la  diathèse  inflammatoire  domine 
avec  exces  dans  la  fièvre  rhumatismale  : tel  était 
le  rhumatisme  aigu  de  Sydenham,  qui  exigeait 
le  même  traitement  que  les  affections  purement 
inflammatoires , et  entre  autres  choses  les  saig- 
nées répétées.  Sarconne  en  a décrit  un  ex- 
ti'êmement  inflammatoire  dans  lequel  la  mé- 
thode de  Sydenham  par  le  petit  lait  , le 
régime  végétal  etc.  était  insuffisante  ; elle  le  chan- 
geait en  rhumatisme  cjironique  , ou  décidait  des 
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dépôts  sur  les  genoux  ; il  fallait  saigner  dès  le 
commencement  dans  la  vigueur  de  l accès  , 
répéter  la  saignée  dans  le  second  et  le  troisième 
accès,  et  donner  fréquemment  des  lavemens. 
Quand  il  y avait  turgescence  intestinale  , il  don- 
nait un  purgatif  salin  , il  prescrivait  une  bois- 
son abondante  d’eau  pure,  de  petit  lait,  d’eau 
d’orge  ou  de  mauve , quelquefois  avec  un  peu 
de  nitre  , l’eau  vinaigrée  , la  limonade  , ou  1 eau 
miellée.  Lorsque  les  douleurs  étaient  vives  , et 


que  la  chaleur  n’était  pas  considérable  , il  don- 
nait des  laits  d’amandes  douces  avec  la  graine 
de  pavots  blancs.  Le  rhumatisme  qui  se  fixait 
sur  quelque  partie  déterminée , avait  quel- 
que chose  de  critique»  11  aidait  les  dépôts , eu 
faisant  sur  les  parties  qui  en  étaient  menacées  , 
des  lotions  avec  le  lait  tiède  ou  la  décoction 
de  mauve  , et  en  les  mettant  a 1 abri  du  contact 
de  l’air»  Il  employait  les  mêmes  moyens  quand 
le  rhumatisme  était  entièrement  fixé.  Il  fallait , 


à cette  époque  soutenir  les  forces  , éviter  les 
purgatifs  et  tous  les  remèdes  actifs»  Quoique  le 
dépôt  fût  formé  , la  fièvre  était  toujours  vi- 
ve , le  pouls  fort,  les  douleurs  violentes,  il 
employait  alors  les  saignées  locales  , et  1 applica- 
tion de  l’extrait  de  ciguë»  Cette  maladie  était  ré- 
mittente , et  n’observait  aucun  ordre  régulier 
dans  le  retour  des  accès;  elle  ressemblait  as- 


sez à celle  décrite  par  Hyppocrate  , dans  les, 
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maladies  populaires , malade  sixième  , dixième  , 
treizième,  quatorzième , du  premier  livre,  le 
cinquième  , et  le  septième  du  troisième  livre.  Elle 
se  terminait  le  plus  ordinairement  par  les  sueurs 
et  par  les  urines,  au  quatorzième  jour,  mais 
plus  ordinairement  vers  le  septième  , ou  le 
vingt-unième*  Le  plus  sur  indice  du  jugement 
était  des  urines  copieuses  avec  un  sédiment 
briqueté. 

Cette  fièvre  rhumatismale  inflammatoire  se 
compliquait  dans  quelques-uns  , d affec  tion  gas- 
trique saburrale  ; alors  la  crise  ne  se  faisait 
pas  régulièrement  par  les  sueurs  et  par  les 
urines  , quand  on  n’avait  pas  débarrassé  dès  le 
principe  l’estomac  par  le  vomitif;  dans  ce  cas, 
les  maux  de  tête  étaient  bien  plus  violens  , la 
marche  de  la  maladie  plus  irrégulière , et  sur  la 
fm  les  mouvemens  se  dirigeaient  vers  les  intes- 
tins pour  opérer  la  crise  ; le  vomitif  diminuait 
dans  ce  cas  la  violence  du  mal , et  il  s’établissait 
dans  le  retour  des  accès,  plus  d’ordre  et  plus 
de  régularité. 

Sarconne  donna  avec  beaucoup  de  succès 
dans  cette  fièvre  rhumatismale,  la  décoction  d© 
polygala  dans  l’intention  de  diminuer  la  den- 
sité vicieuse  du  sang  ; quand  ce  moyen 
était  insuffisant , que  les  urines  étaient  cons- 
tamment pâles , le  ventre  paresseux  et  légère- 
ment gonflé , quand  le  sang  tiré  de  la  veine 
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conservait  sa  qualité  ténace  et  coiienneiise,  et 
que  la  fièvre  néannioins  n’était  pas  lorte,  il  | 
prescrivait  une  solution  acjueuse  , mais  légère  I 
de  savon  d’Alicante  ; ce  qui  ne  manquait  gueie  | 
d’ouvrir  le  ventre  , de  diminuer  la  viscosité 
du  sang,  et  de  faire  couler  des  urines  a\ec  j 
sédiment.  , 

Quelquefois  la  fièvre  rhumatismale  se  com- 
plique de  la  diathèse  bilieuse  , ainsi  que  Fa 
observé  Stî5ll  ; dans  ce  cas , elle  exige  I 
le  même  mode  de  traitement  que  la  fièvre 
inflammatoire  bilieuse*  Quand  elle  s unit  à la 
gastro-bilieuse , il  arrive  souvent  qu’un  vomitif  | 
placé  à propos  dans  le  principe  , dissipe  totale-  I 
ment  les  douleurs  rhumatismales. 

Le  rhumatisme,  peut  être  produit  aussi  par 
la  bile,  ainsi  qu’HYPPOCR ATE  l’avait  déjà  ob-  | 
servé;  car  il  dit  qu’il  a lieu,  lorsque  la  pituite 
ou  la  bile,  mise  en  mouvement,  se  dépose 
sur  les  articulations.  Dans  la  circonstance  où 
la  fièvre  rhumatismale  est  produite  par  la  bile , 
il  conseille  de  faire  des  applications  froides  sur  ' 
les  parties  affectées,  et  de  tenir  le  ventre  relâché 
avec  des  lavemens  ou  des  suppositoires.  Quand 
les  douleurs  sont  calmées  , il  veut  qu’on  purge 
et  qu’on  passe  au  lait  d’ânesse  bouilli.  ( Lib. 
de  affection.  ) 
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Espece  5*  Fièvre  catharrale  ; cathafre  , 
Jluxion. 

Cette  espèce  de  fièvre  est  plus  ou  moins 
forte  ou  légère  j quelquefois  elle  .est"  à'  peine 
sensible.  Elle  débute  par  des  frissons , et  re- 
double le  soir  j elle  est  souvent  gastrique  et 
amphimérine  , et  s’accompagne  de  douleurs 
autour  du  cou , de  la  toux , du  coriza , de 
Fenrouernent  , quelquefois  de  ptialisme  , de 
douleurs  de  dents  et  d’oreilles  ; souvent  il  s’y 
joint  l’esquinancie  tonsillaire  ; pour  l’ordinaire 
l’excrétion  du  mucus  nasal  , guttural  où'  bron*- 
cliial  est*  très-abondante.  Elle  est  souvent  épi- 
démique 1,  et  régne  presque  .toujours  -quand 
les  v-'ents  du  Nord  succèdent  %^79é^u'ement  à 
ceux  du. Sud;  mais  elle  ne  paralf^pas’ ’êtoe’ de 
nature  contagieuse.  •'  ■'  t *-6  . 

On  a donné  différens  noms  au''  càtîiarre  , 

^ I • • ' / * 

d’après  les  parties  qu’il  occupe  ; on  l’appèle 
rhinne , qiian.d  il  aifecte  la  poitrine  ; enroue  - 
ment  ' quand  c’est  le  larynx  ; et  enfm  'corha 

J N /-H  • • f ' • 

ou  encbiffreneinent , quand  'son'  s'iègé  est  aux 

>J  O 

narines, 

» Sijîuit  adpectus ^ dicatur  rheumacafharrus.<^ 
Ad  fauces  hronchus  ^ aà  nares  esto  corizçi.  « 

Les  Ccitbarres  se  terminent  généralement  par 
les  sueurs,  les  éruptions,  les  urines,  les  cra-» 
chats  et  les  selles  : ces  différentes  excrétions 
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se  font  pour  l’ordinaire  successivement  des  par- 
ties supérieures  aux  inférieures. 

Les  catharres  ont  besoin  d’un  certain  degré 
de  fièvre,  pour  les  mûrir  et  en  opérer  la  coc- 
tiou  : c’est  pourquoi  ceux  qui  sont  sans  fièvre 
sont  plus  longs  et  sujet  à revenir;  Quihus  ad- 
suiit  catharri,  si  cum  febre  fuerint  quae  su-  ; 
perveaerit  ^ H soluuntur , nec  relapsum  habent  ; | 
quae  cum  febre  non  sunt , relabuntur.  Lib.  6.  | 
épidem*  Comme  les  vieillards  ne  jouissent  pas  | 
d’un  degré  suffisant  de  forces , pour  que  la  coc- 
tion  des  catharres  auxquels  ils  sont  très-  ' 
sujets,  puisse  se  faire,  il  s’ensuit  qu’ils  en 
restent  affectés  pendant  très-longtems , et  que 
le  plus  souvent  ils  succombent  ; ce  qui  a fait 
dire  à Hyppocrate  ; Raucedines  et  graoedines 
in  valde  senibus  non  coquuntur  ( Aph.  40.  .1 

éecL  IL  ) I 

. Les  variétés  du  catharre  sont  : 

Le  catharre  ben  la.  C’est  une  fièvre  1 
légère  qui  se  manifeste  le  soir  et  souvent  ài| 
peine  sensible,  avec  céphalalgie  et  toux» 

Le  catharre  de  poitrine  ou  rhume  de  poi-- 
trine  est  caractérisé  par  des  douleurs  dans  les. 
muscles  de  la  poitrine  et  du  col  , qui  augmen-- 
tent  par  la  pression.  Ces  douleurs  sont  unies  ài 
une  toux  plus  ou  moins  forte  ; il  y a pour  l’or- 
dinaire dyspnée,  avec  un  sentiment  de  pesanteur’ 
dans  la  poitrine  , céphalalgie  , enrouement  j;, 
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elle  est  précédée  du  coriza  et  de  l’éternue- 
ment  ; la  fièvre  est  à peine  sensible  : 

3*^  luQ  coriza enchijfreneinent  il  y a dou- 
leur gravative  de  tête , anosmie,  éternuement, 
voix  nasale , dyspnée,  flux  séreux  du  nez,  toux 
phlogose  de  la  membrane  pituitaire* 

4. ®  La  pldegmathorragie  de  Juncker  , ap- 
pellée  morfonduve  , quand  elle  attaque  les 
chevaux  ; elle  consiste  dans  un  simple  écou- 
lement séreux  nasal  , copieux  et  continuel*  . 

5. °  Le  rhume  catharral  ; il  y a toux,  dou- 
leur vague  et  gonflement  des  parties  exposées 
a 1 air. 

6. °  Le  catharre  épidémique  ^ fièvre  cathar- 
raie  ^ grippe^  follette^  infiuenza  ^ rhùme  épi- 
démique , svnoque  catharrale  , consiste  dans 
une  fièvre  avec  toux,  dyspnée,  douleurs  va? 
gués  dans  les  membres , etc*  elle  est  épidémi- 
que* La  fièvre  catharrale  qui  régna  en  Europe 
dans  le  printems  de  1743  j dégénéra  souvent 
au  rapport  d’HuxHAM  , en  pleurésie,  d’autres- 
fois  au  bout  de  deux  ou  trois  jours,  en  fièvre 
quotidienne,  ou  tierce* 

7. °  La  fièvre  catharrale  bilieuse  ou  putride  ^ 
elle  est  la  réunion  de  la  fièvre  catharicile 
aux  symptômes  de  la  fièvre  gastro-bilieuse. 

On  conçoit  aisément  que  le  ' traitement  doit 
être  mixte  dans  cette  fièvre  qui , depuis  quel- 
ques années  est  très-commune  en  France  ; 
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c est-à-dire , que  l’on  doit  employer  les  anti-- 
inflammatoires  et  les  anti-bilieux  tour-^à-tour‘ 
suivant  que  le  génie  inflammatoire  prévaut' 
sur  le  génie  bilieux,  ou  celui  - ci  sur  le  génie* 
inflammatoire  ; et  que  les  évaciians  doivent  | 
être  administrés  dès  le  principe  de  la  maladie*. 

Les  catharres  sont  ainsi  que  la  fièvre  rhu- 
matismeüe,  décidés  par  Faction  du  froid  ou  de  i 
1 humidité  soutenue  quelques-tems  sur  le  corps, i|i 
surtout  lorsqu’il  est  échauffé*  Fri^ida , velut:, 
Tiioc  , ^lacies , pectori  ininiica , tusses  moveiit'\ 
sanguinis  eruptiones  , ac  catharros  inducunt.A 
( Aph.  24*  Sect.  V*  ) 

- Le  sang  'dans  la  plupart  des  fièvres  cathar-M 
raies  présente  les  mêmes  qualités  que  dans  les^i 
affections  inflammatoires*  Il  y a spasme  toni— i 
que  et  refoulement  des  forces  et  des  humeurs  i 
et  surtout  de  la  matière  perspirable  vers  lai| 
membrane  muqueuse  du  nez  et  les  glandes  de’i 
la  gorge  et  des  bronches  : ces  parties  sont  phlo-  i 
gosées  ; il  paraît  que  dans  quelques  circonsian-  ' 
ces  , la  phlogose  est  déterminée  par  rini— 1 
pression  que  fait  sur  ces  organes , Foxigène  at- 
^nosphérique  très-condensé  dans  les  froids  qui 
'arrivent  brusquement. 

On  peut  regarder , d'après  l'observation  de 
Stoll  , les  catharres  t|ui  tiennent  à l'état  in- 
flammatoire , comme  les  eliauches  et  les  rudi- 


nten^' 
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mens  des  pneumonies  inflammatoires  qui  se 
préparent:  ils  sont  en  efFet  suivis  des  pneu- 
monies inflammatoires  qui  régnent  épidémi- 
quement. 

Les  fièvres  catliarrales  exigent  le  même  trai- 
tement que  la  fièvre  rhumatismale;  la  saignée 
est  indispensable  dans  le  principe , et  elle  doit 
être  plus  ou  moins  forte  et  répétée,  selon  qu’elles 
sont  plus  ou  moins  compliquées  de  la  diathèse  in- 
flammatoire. 

Il  convient  aussi  de  faire  prendre  au  ma- 
lade des  boissons  pectorales  adoucissantes  dans 
le  commencement , et  sur  la  fin  des  pectoraux 
du  genre  des  stimulans , pour  favoriser  l’ex- 
pectoration , lorsque  celle-ci  se  fait  difEcile- 
ment  et  que  les  crachats  sont  épais  et  vis- 
queux. On  doit  se  comporter  du  l’este  comme 
dans  la  fièvre  rhumatismale  par  rapport  à l’o- 
pium , aux  vésicatoires  , aux  diaphorétiques  et 
aux  sudorifiques.  Les  complications  exigent  un 
traitement  mixte  et  relatif  à la  diathèse  com- 
plicante. 

Section  II.  Fièvres  intermittentes» 

Ces  fièvres  reviennent  par  accès  ordinaire- 
ment périodiques,  et  .cessent  eniièrement  dans 
les  intervalles.  Quelques  médecins  prétendent 
que  les  accès  de  ces  fièvres  appartiennent  à îa 
même  maladie  ; d’autres  pensent  qu’ils  sont 
T.  /.  Z 
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autant  de  maladies  nouvelles.  La  premier© 
opinion  est  très-probable,  et  la  seconde  est 
sans  fondement. 

On  appelé  apyrexie  le  tems  de  Fintermis- 
sioii,  et  pyrexie  celui  durant  lequel  la  fièvre 
a lieu* 

On  les  distingue  en  général  : i.°  par  rapport  , 
aux  saisons  durant  lesquelles  elles  régnent,  en  j 
vernales  et  en  automnales.  Les  premières  s’é- 
tendent depuis  le  mois  de  Pluviôse  jusqu’en  Ther- 
midor, et  les  autres  depuis  Thermidor  jusqu’en 
Pluviôse*  Les  vernales  ont  ordinairement  le 
caractère  humoral,  sont  courtes,  se  terminent 
aisément,  et  souvent  même  par  les  seules  for- 
ces de  la  nature*  Elles  sont  fréquemment  com- 
pliquées de  la  diathèse  inflammatoire.  Elles 
ont  quelquefois  opéré  la  guérison  de  quelques 
maladies  regardées  comme  incurables , telles 
que  la  mélancolie,  la  manie,  l’épilepsie,  la  i 
paralysie  et  les  fièvres  d’automne , qui  se  sont  , 
prolongées  jusqu'au  printeins. 

Les  fièvres  d’automne  sont  ordinairement  lon- 
gues , ténaces  et  anomales;  elles  tiennent  plus 
du  caractère  nerval  et  dégénèrent  souvent  en 
rémittentes*  Elles  sont  communément  le  produit 
de  la  bile , de  Fatrabile , ou  de  celle-ci  unie 
à la  pituite , et  se  terminent  fréquemment 
par  des  rates  volumineuses , des  empâtemens 
des  engorgemens  , et  des  squirrÊs  des  viscères , 
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surtout  du  foie,  qui  donnent  Heu  aux  ictères, 
aux  hydropisies , au  scorbut  et  à diverses  au- 
tres cachexies*  Quelquefois  cependant  le  ca- 
ractère des  vernales  et  des  automnales  est  in- 
verse ; ce  qui  dépend  de  firrégularité  des 
saisons. 

On  distingue  2.°  les  fièvres  intermittentes 
en  sporadiques , en  populaires  ou  épidémiques , 
et  en  endémiques.  Quelquefois  elles  se  cachent 
sous  le  masque  d’autres  maladies , comme  sous 
la  forme  de  douleurs  de  tête , du  délire  , du 
coma,  de  l’apoplexie , de  la  migraine  , des  con- 
vulsions, de  l’opthalmie  etc.  etc*  qui  revien- 
nent par  accès  périodiques  ; il  n y a guères 
de  maladies,  que  les  intermittentes  ne  puissent 
simuler. 

L’es  da  ngers  des  fièvres  intermittentes  ne  se 
rencontrent  guères  que  dans  le  premier  pé- 
riode ; c’est  dans  le  frisson  fébrii  , que  ceux 
qui  en  sont  attaqués , périssent , et  rarement 
dans  les  autres  teins,  comme  l’observe  Syden- 
ham ■(  Sect.  1.  cap.  V.  pag.  94.  ).  Ce  sont 
surtout  les  vieillards  qui  meurent  dans  le  fris- 
son* La  mort  dans  ce  cas  n’est  causée  que  par 
l’extrême  concentration  des  forces  , qui  arrête 
toutes  les  actions  et  tous  les  mouvemens. 

On  a observé  que  lorsque  dans  les  inter- 
mittentes , les  accès  anticipaient  d’une  ou  deux 
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heures , elles  se  terminaient  bientôt  ; c’est  le 
contraire  lorsqu’ils  retardent»  Quand  les  accès 
reviennent  constamment  à la  même  heure  , le 
jue;emeQt  est  difficile.  Il  en  est  de  même  des 
lièvres  rémittentes.  Quibiis  accessioties  fiwit  ^ 
quàcumqiie  horâ  dimiserit  fehris  , postridîe 
eàdem  honï^  si  corripuerit , dijjiculler  jiidican- 
iur.  ( Aph.  30.  Sect.  IV»  ) 

I.es  fièvres  intermittentes  sont  généralement 
causées  ou  entretenues  par  une  disposition  par- 
ticulière du  système  sensitif,  un  état  nerveux 
qui  est  tel  que  l’action  augmente  et  diminue , 
ou  pour  mieux  dire,  la  fièvre  revient  et  cesse  à 
des  époques  déterminées.  Cette  disposition  tou- 
jours , ou  presque  toujours  compliquée  d’affec- 
tion gastrique  dans  le  principe  , et  quelquefois 
aussi  décidée  par  cette  cause  , est  très-fréquem- 
ment introduite  par  l’action  du  Gas  des  marais  , 
ou  de  riiumidité  sur  le  corps,  par  les  pluies  et 
les  brouillards  continus  : ces  causes  produisent 
encore  l’affection  gastrique  dont  ces  fièvres  s’ac- 
compagnent. 

Observez  que  quand  les  premières  voies  ont 
été  nettoyées  et  qu’il  n’y  a plus  de  saburre  gas- 
trique, la  fièvre  qui  persiste  , est  purement  ner- 
veuse , ou  spasmodique,  et  entretenue  par  riui- 
bitude  vicieuse  qu’a  contractée  la  nature  de  di- 
rige: périodiquement , les  mouveinens  et  lac- 
rion  du  déhors  au  dedans,  et  ensuite  de  les 
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réfléchir  de  la  manière  qui  est  ordinaire  dans 
les  fièvres.  C’est  cette  même  disposition  mor- 
bifique sans  foyer  matériel  , qui  a été  désignée 
par  les  anciens  sous  le  nom  d'intempéries  sine 
inaterie  : les  symptômes  nerveux  sont  alors  bien 
plus  longs  et  bien  plus  violens. 

L’état  nerveux  d’où  dépend  la  fièvre  , est 
établi  spécialement  dans  les  organes  digestifs  ; 
il  est  hypertonique  où  atonique  ♦ c’est  ce  der- 
nier qui  a le  plus  fréquemment  lieu.  Le  quin- 
quina et  les  autres  toniques  conviennent  dans  ce 
dernier  cas  ; et  les  caïmans  et  débilitans  dans 
l’autre  , après  avoir  néanmoins  détruit  les  com- 
plications. Les  toniques  et  les  fortifions  ne  fe- 
raient qu’augmenter  vicieusement  la  force  con- 
centiique  , et  par  conséquent  qu’exaspérer  la 
fièvre  ; ce  n’est  que  lorsqu’on  l’a  convenable- 
ment affaiblie  , et  calmé  la  vive  irritation  , qu’on 
peut  employer  avec  succès  le  Kina  , lorsque  la 
fièvre  subsiste  encore.  Il  ne  convient  point  en 
général  d’administrer  ce  remède  , lorsque  la 
constitution  du  sujet  est  sensible  et  irritable  , 
la  peau  sèche , et  quand  il  éprouve  une  cha- 
leur étique  et  consomptive*  On  réussit  dans  ce 
cas  à guérir  la  fièvre  par  le  moyen  des  anti- 
spasmodiques , surtout  de  l’opium  , et  des  bains 
tempérés  pris  dans  l’intermission* 

Je  ne  rechercherai  pas  quelle  est  la 
cause  du  périodisme  des  accès;  je  ne  lapper- 
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cois  que  dans  les  loix  primordiales  de  la  nature 
vivante  qui  assujettit  tous  ses  actes  à une  alter- 
native d’action  et  de  repos.  Toute  recherche 
Ultérieure  est  superflue  , et  toutes  les  conjec- 
tures qu’ont  tonnées  la-dessus  la  plupart  des 
écrivains,  n’ont  aucun  'appui  solide  , et  n’of- 
frent aucune  raison  satisfaisante*  Il  est  sans 
doute  plus  essentiel  de  s’attacher  aux  faits  et 
d’étudier  le  caractère,  la  marche  de  ces  fiè- 
vres et  les  armes  qu’on  peut  leur  opposer  avec 
le  plus  de  succès. 

Les  fièvres  intermittentes  sont  généralement 
déterminées  ou  compliquées  d’une  ou  de  deux 
des  trois  diathèses;  elles  exigent  par  consé- 
quent un  traitement  relatif  et  analogue  à ces 
dernières.  Les  fièvres  vernales  et  surtout  la 
double  tierce  sont  pour  l’ordinaire  compliquées  ' 
(le  la  diathèse  inflammatoire  ; les  fièvres  au- 
tomnales de  la  diathèse  bilieuse,  atrabiliaire  , 
ou  atrabilioso -pituiteuse  ; et  les  fièvres  quoti- 
diennes de  la  pituiteuse* 

Oii  distingue  par  leurs  signes  propres  les 
differentes  diatheses.  Les  fièvres  compliquées 
de  la  diathese  inflammatoire  ont  lieu  surtout 
au  printeins  ; elles  se  reconnaissent  principa- 
lement par  la  tendance  qu’elles  ont  à se  chan- 
ger en  continues  ; ce  que  l’on  peut  présager  , 
lors(]ue  leurs  accès  se  prolongent  extrêmement, 
et  que  les  douleurs  de  tête  subsistent 


) 


encore 
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durant  l’apyrexie.  On  doit  traiter  les  fièvres 
compliquées  de  cette  diathèse , comme  les  ma- 
ladies inflammatoires , par  les  saignées  et  les  ré- 
frigérans  j le  quinquina  est  geneialement  nui- 
sible dans  cette  complication.  Les  saignées  se 
pratiquent  dans  le  second  période  ; elles  se- 
raient dangereuses  dans  le  frisson*  Les  fievres 
sont  plus  souvent  déterminées  ou  compliquées 
par  une  affection  gastro-bilieuse , surtout  en 
été  et  au  commencement  de  fautomne  : les 
évacuans  conviennent  éminemment  et  ensuite 
les  fébrifuges.  Ces  deux  diathèses  s’unissent 
fréquemment  à la  fin  du  printems  et  au  com- 
mencement de  l’ete  i d autres  fois  la  fievie  est 
■produite  ou  compliquée  par  fatrebile  > par  la 
pituite  et  quelquefois  par  les  deux  ensemble  , 
comme  dans  l’automne  ; le  traitement  doit 
être  alors  approprié  à ces  diathèses  ; et  les  to- 
niques, les  fébrifuges,  sont  apres  les  évacua- 
tions nécessaires,  les  seuls  moyens  curatifs  qu  on 
puisse  emploier  avec  succès* 

Observez  par  rapport  a 1 usage  du  quinquina 
qui  est  le  fébrifuge  par  excellence , que  l’on 
ne  doit  jamais  le  donner  qu’apres  un  certain 
nombre  d’accès,  comme  six  à septj  autrement 
il  ne  fait  que  suspendre  la  fievre , et  ne  la 
guérit  pas;  quelquefois  meme  il  pioduit  des 
accidens  graves  ainsi  ceux-la  se  trompent  et 
préjudicient  souvent  aux  malades  j quand  ils 
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* 

Tl  ont  d autj'e  but  que  de  couper  les  accès  et 
d arrêter  la  fievre.  « Cette  méthode  sauvage, 
» dit  tres-bien  BoRDEü , peut-être  comparée 
» à 1 usage  où  l’on  est  de  mettre  le  feu  à 
» une  cheminée  pour  la  nettoyer;  si  la  cherai- 
» née  est  solidement  bâtie,  elle  résiste;  si  les 

corps  sont  bons  ils  peuvent  supporter  lac- 
» tien  bi  uscpie  du  quinquina , comme  celle 
» des  antres  remèdes  chauds;  en  un  ^ot  le 
» quinquina  a évidemment  trop  d’action,  pour 
» les  corps  déiicats  et  sensibles,  il  leur  cause 
» une  trop  rude  épreuve*  « 

Il  se  présente  souvent  dans  le  cours  des 
fièvres  intermittentes  ou  à leur  suite  , des 
stases  , des  empcâteinens  , des  obstructions 
dans  les  viscères*  Le  médecin  doit  surtout  faire 
attention  si  ces  embarras  sont  critiques,  symp- 
têmatjques,  ou  causes  de  la  fièvre;  il  est  facile 
d'après  cela  d'établir  le  traitement  qui  con- 
vient. En  général  les  apéritifs,  les  fondans  et 
surtout  les  eaux  minérales,  sont  éminemment 
utiles  dans  ces  circonstances. 

Les  havres  intermittentes  sont  très-sujettes 
aux  rechutes,  et  celle-ci  tombent  ordinairement 
d'ns  les  semaines  paroxi^iques  qui  ont  entre- 
elles  les  mêmes  rapports  que  les  jours  d’accès, 
pour  chaque  espèce  de  fièvre  ; c’est  dans  ces 
semaines  que  les  malades  doivent  surtout  éviter 
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les  plus  légères  erreurs  dans  le  régime , et  con^ 
tinuer  l’usage  du  quinquina. 

Ce  que  j’ai  dit  du  traitement  général  des 
fièvres  intermittentes , doit  s’appliquer  aux  ré- 
mittentes , que  l’on  doit  considérer  comme  des 
fièvres  intermittentes  dont  les  accès  se  touchent. 
Ainsi  après  avoir  attaqué  les  causes  compli- 
cantes  parla  saignée,  les  émétiques,  les  purga- 
tifs etc. , selon  l’espèce  de  diathèse  dominante, 
le  médecin  doit  avoir  pour  bul:  de  détruire 
l’état  nerveux  qui  détermine  les  retours  pério- 
diques des  accès.  Le  spasme  atonique  régné 
très-généralement  dans  les  fièvres  rémittentes , 
et  comme  tel  il  cède  ordinairement  à l’usage 
du  quinquina;  mais  pour  éviter  les  rechûtes  qui 
sont  très-fréquentes  dans  l’une  et  l’autre  espèce 
de  fièvre , il  faut  soutenir  l’usage  de  ce  remède 
pendant  quinze  jours  au  moins  après  la  guérison. 
Les  premières  doses  doivent  être  fortes  comme 
d’une  once,  une  once  et  demie  et  même  deux 
onces  entre  les  accès;  on  diminue  ensuite  in- 
sensiblement* Lorsque  des  signes  de  saburre 
exigent  l’emploi  des  purgatifs  durant  ou  apres 
l’usage  de  ce  remède , il  faut  le  même  jour  en 
faire  prendre  une  forte  dose , et  le  continuer 
les  jours  sulvans;  sans  cela  la  fi'evre  revient, 
comme  l’a  très-bien  observé  Sydenham,  de  même 
que  quand  le  quinquina  purge  ; dans  ce  dernier 
cas  il  faut  Tunir  aux  opiatiques,  pour  empêcher 
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cet  efFet.  Observez  que  les  fièvres  rémittentes 
dégénèrent  quelquefois  , ainsi  que  les  intermit- 
tentes , en  fièvres  continues  continentes  ; les 
évacuans  et  le  quinquina,  dans  "^ette  circon- 
stance, seraient  très-nuisibles;  il  faut  pour 
les  donner  avec  succès , attendre  qu’elles  aient 
reprises  leur  type  rémittent  ou  intermittent. 

Genre  Fièvres  intermittentes  hu- 

morales. 

Ce  sont  celles  dans  lesquelles  le  spasme  ne 
domine  pas  avec  excès^ 

Espèce  i.  Fièvre  quotidienne. 

Les  accès  de  cette  fièvre  reviennent  tous 
les  jours;  ils  débutent  le  soir,  ou  au  commen- 
cement de  la  nuit,  avec  un  froid  léger,  court 
et  superficiel  qui  s’accompagne  d'une  sensation 
à-peu-près  semblable  à celle  que  ferait  une 
toile  d’araignée  sur  la  peau  ; le  pouls  est  con- 
centré durant  tout  l’accès  ; il  n’y  a ni  ordre, 
ni  régularité  dans  le  commencement.  Elle  est 
causée  ou  compliquée  par  la  diathèse  pitui- 
teuse. Cette  espèce  de  fièvre  n’est  pas  fréquente; 
les  enfans  et  les  tempéramens  pituiteux  y 
sont  plus  sujets  que  les  autres  ; elle  dure  très- 
longtems  et  se  guérit  très-difficilement.  Il  faut 
rapporter  à cette  espèce , la  diurne  et  la  noc- 
turne d^YP  PO  CRAIE.  11  y a des  quotidiennes 
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partielles;  Van-Swieten  et  Cellen  etc.,  en 
citent  des  exemples.  La  quotidienne  est  quel- 
quefois compliquée  d’autres  maladies , comme 
l’hystérie,  l’épilepsie,  la  sciatique  etc.  C’est 
à tort  qu’on  en  a fait  des  espèces  ; car  la 
quotidienne,  ainsi  que  les  autres  fièvres  inter- 
mittentes sont  entièrement  indépendantes  de 
ces  affections.  Cette  fièvre  affecte  presque 
toujours  forifice  supérieur  de  l’estomac , ce 
qui  a fait  dire  à Galien  : Quotidiana  rarb  ad- 
ve/ilt  gain  os  venir icali  patiatur. 

Espèce  2.  Fièvre  tierce. 

Les  accès  reviennent  de  deux  jours  l’un  : 
ils  débutent  ordinairement  le  matin  avec  un 
frisson  qu’accompagne  une  sensation  semblable 
à celle  que  feraient  éprouver  des  aiguilles  qui 
picoteraient  la  peau.  Le  pouls  est  plus  lent, 
durant  le  frisson  que  dans  les  autres  fièvres, 
et  les  pulsations,  pendant  tout  l’accès,  ont  un 
certain  ordre  et  une  égalité  qui  ne  se  fait  pas 
remarquer  dans  les  autres  fièvres  intermittentes. 
Elle  est  généralement  le  produit  ou  une  com- 
plication de  la  diathèse  bilieuse  > : elle  attaque 
les  bilieux  et  les  adultes,  et  se  convertit  fré- 
quemment en  double  tierce. 

Le  précepte  d’HYPPOCRATE  relatif  à la  cure 
des  fièvres  tierces , s’étend  à toutes  les  espèces 
d’intermittentes.  « Dans  la  fièvre  tierce , lors- 


38o  ÉLÈMENS  DE  MÉDECINE. 

>'  qu’il  est  nécessaire  de  purger,  il  faut  le  faire 
39  le  quatrième  jour  : si  le  malade  n’a  pas  be- 
» soin  de  purgatif,  il  faut  lui  faire  prendre  en 

boisson , des  médicamens  qui  changent  la 
> fièvre,  ou  qui  la  dissipent*  « ( Lih.  de  oj/ect.  ) 
On  voit  que  la  pratique  du  père  de  la  méde- 
cine a servi  de  modèle  aux  grands  médecins  de 
nos  jours  qui  donnent  les  fébrifuges , quand  le 
besoin  d’évacuer  ne  subsiste  plus* 

Deux  variétés  : 

1*®  La  tierce  légitime  ou  vraie  dont  les 
accès  sont  réguliers  et  ne  s’étendent  pas  au- 
delà  de  douze  heures*  elle  se  termine  généra- 
lement au  bout  de  sept  paroxismes.  Tertiana 
exquisita  in  septem  ad  summum  circuitibus 
judicatui\  (Aph.  59*  Sect.  IV). 

2.®  La  tierce  fausse  ou  bâtarde  ^ ses  accès 
s’étendent  au-delà  de  douze  heures  et  à près 
de  vingt -quatre  :•  cette  fièvre  est  presque 
continue  ; elle  régne  surtout  en  automne  et  ne 
finit  guères  qu’au  printems. 

Espèce  3.  Fièvre  double  tierce. 

Elle  est  composée  de  deux  fièvres  tierces; 
les  accès  reviennent  chaque  jour  et  surtout 
le  matin;  mais  ils  sont  combinés,  de  manière 
que  le  premier  répond  au  troisième  par  son 
intensité  et  sa  longueur;  le  second  au  qua- 
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trième  , le  troisième  au  cinquième , et  ainsi  des 
autres. 

Etpêce  4.  Fièvre  quarte. 

Les  accès  reviennent  tous  les  trois  jours  ; 
elle  est  plus  nervale  que  la  tierce  et  la  double 
tierce  , régné  communément  en  automne  , 
et  souvent  s’étend  jusqu’au  printems  de  l’année 
suivante  , même  au-delà.  Elle  débute  le  soir 
avec  un  frisson  considérable  et  souvent  très- 
long  ; le  pouls  est  embarrassé  , concentré , et 
ne  se  développe  pas  librement  dans  les  com- 
mencemens.  In  quartanarum  principiis  videhitur 
tibi  arteria  quodom  modo  esse  alligata  atque  ad 
interiora  rétracta , neque  liherum  habere 
incrementum.  Galen.  de  crisibus.  Lib*  2. 
Cap.  III.  Elle  est  décidée  ou  compliquée  par 
la  diathèse  bilieuse,  atrabiliaire , ou  par  la 
pituitoso  attrabiliaire* 

La  fièvre  quarte  n’est  point  dangereuse,  à 
moins  qu’elle  ne  dégénère  en  quotidienne. 
Qiiartana  neminem  jugulât dit  Celse,  sed  si 
exeâ  facta  quotidiana  est.,  in  inalis  œger  est. 
{Lib.  3.  Cap*  XV). 

Espèce  5,  Fièvre  erratique. 

Les  paroxismes  ne  gardent  entre-eux  aucun  or» 
dre,  aucune  régularité.  Le  plus  souvent  cette  fièvre 
est  une  tierce  dans  laquelle  manque  un  accès^ 
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ou  une  quarte  dont  un  accès  anticipe  sur 
l’autre.  On  doit  rapporter  aux  fièvres  erratiques 
la  double  quarte,  la  triple  quarte,  la  quintane, 
l’hebdomadaire,  la  dichomène  etc. 

Genre  II.  Fièvres  intermittentes  nervales^ 
pernicieuses^  insidieuses  de  Torti. 

Celles-ci  sont  accompagnées  de  symptômes 
extrêmement  graves,  et  le  caractère  nerval  y 
domine  avec  excès* 

Espèce  i.  Fièvre  comitata  de  Torti ^ 

Cette  fièvre  s’accompagne,  dans’  son  cours, 
de  symptômes  graves  et  d’une  intensité  mor- 
telle ; elle  conserve  durant  les  trois , ou  quatre 
premiers  accès,  le  type  d’intermittente  bénigne  : 
puis  surviennent  tout-à-coup  les  symptômes  les 
plus  pernicieux  qui , si  on  n’y  remédie  bientôt , 
amènent  une  prompte  mort* 

Sept  variétés  ; 

3*®  La  fièvre  colérique^  ou  dyssenterique  , 
qui  s’accompagne  dans  l’accès  du  coléra  , ou 
de  la  dyssenterie. 

2*°  La  fièvre  cardiaJgique  dont  le  principal 
symptôme  est  la  cardialgie. 

3*°  La  fièvre  hépatique  avec  le  flux  hépa- 
tique. 
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4. °  La  fièvre  sudatoire  accompagnée  de 
sueurs  froides  et  abondantes» 

5. °  La  fièvre  syncopale  avec  des  défaillan- 
ces que  décident  les  causes  les  plus  légères. 

6. °  La  fièvre  lypiriqiie  avec  froid  aux  par- 
ties extérieures  et  un  sentiment  de  chaleur 
brûlante  dans  l’intérieur» 

7. °  Enfin  la  fièvre  soporeuse  , ou  apoplectique, 
' Torti  aurait  pù  augmenter  le  nombre  de 

ces  fièvres  ; car  il  en  est  qui  s’accompagnent 
d’autres  symptômes  dominans  ; tels  que  les 
douleurs  de  tête,  lés  convulsions,  fépiiepsie, 
les  quintes  de  toux  , etc. 

Ces  fièvres  régnent  très-fréquemment  dans 
les  pays  marécageux.  Les  urines  sont  ordi- 
nairement épaisses  , noirâtres  , couvertes  d’une 
couche  graisseuse  , d’une  odeur  très-forte , et 
le  sédiment  est  briqueté.  Les  frissons  sont  très- 
longs  ; les  sueurs  partielles  ; celles-ci  paraissent 
principalement  à la  tête , à la  poitrine  , et 
sont  d’un  aigre  pénétrant.  Les  malades  ont 
des  vomituritions  et  un  dégoût  extrême  pour 
la  viande  et  le  vin.  Le  sang  est  très-séreux , 
il  se  dissout  et  se  pourrit  très-vîfe  : souvent  il 
est  rempli  de  petits  vers  semblables  aux  grai- 
nes de  courge»  Les  symptômes  ne  sont  pas 
dans  le  principe  bien  intenses,  mais  ils  aug- 
mentent à chaque  accès , de  manière  qu’au 
3.®,  au  4.®  ou  au  5.®,  ils  se  présentent  avec ' un. 
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haut  degré  de  violence  et  ne  laissent  plus  de 
doute  sur  le  caractère  de  la  maladie.  Ce 
qui  peut  le  plus  éclairer  sur  sa  nature , c’est 
le  désaccord  qui  régne  entre  les  symptômes 
et  i’état  dans  lequel  se  trouvent  les  malades 
lors  de  l’apyrexie  durant  laquelle  il  reste  de 
la  sécheresse  à la  bouche  , un  pouls  plus  vite 
et  plus  fréquent  que  dans  Tétât  naturel , de 
la  faiblesse  , des  anxiétés , et  une  profonde 
tristesse  marquée  par  des  soupirs  involon- 
taires. 

La  fièvrp  apoplectique  est  caractérisée  par 
le  sommeil  contre  nature  dont  elle  s’accom- 
pagne , la  dyspnée  et  Tétât  du  pouls  qui  est 
plein  et  fort  ; souvent  aussi  durant  l’accès , 
les  parties  voisines  de  la  bouche  sont  affectées 
de  mouvemens  convulsifs.  Dans  les  autres 
variétés  , le  pouls  est  très-faible  durant  la  pyrexie 
et  s’éteint  presque  sous  les  doigts.  Il  paraît 
que  dans  la  fièvre  apoplectique , le  cerveau 
est  frappé  de  spasme.  C’est  ce  qui  a fait  dire 
à Hyppocrate  : comatosœ  etiam  quid  liabent 
convulsorium. 

Espece  2.  Fièvre  suhcontinue  maligne  de 
Torti. 

Celle-ci  a une  grande  tendance  à devenir 
continue  , et  s’accompagne  de  symptômes  gra- 


ves 
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ves  et  insolites,  tels  que  de  mouvemens  con- 
vulsifs , des  soubresaults  . des  tendons , de  la 
prostration  des  forces  etc. 

Il  y a des  fièvres  intermittentes  humorales 
et  bénignes  qui  tendent  aussi  a devenir  conti- 
nues par  le  rapprochement  de  leurs  accès  , 
et  qu’il  ne  faut  pas  confondre  avec  les  sub- 
continues  malignes.  Elles  ont  été ''appelées  par. 
Sydenham  submtrantes  henignes.  Il  observe 
que  quand  les  intermittentes  automnales  dé- 
butent de  bonne  heure  , comme  dans  le  milieu 
de  Messidor  , elles  ont  l’apparence  de  continues, 
quoiqu’elles  soient  réellement  intermittentes  , et 
comme  telles,  capables  de  céder  au  quinquina. 
Le  sédiment  briqueté  des  urines,  les  redouble- 
mens  , les  rémissions  et  les  autres  symptômes 
décèlent  la  nature  de  ces  fièvres. 

Le  tems  de  vigueur  de  l’accès  est  dans  les 
fièvres  subcontinues , malignes , d’une  durée  re- 
lative, bien  plus  longue  que  le  tems  du  début  et 
de  la  rémission , en  sorte  que  le  tems  de  la  vi- 
gueur domine  très-sensiblement  sur  les  autres 
tems. 

Les  évacuans  sont  très  - convenables  dans 
le  principe  des  lièvTes  intermittentes  nervales 
qui  sont  presque  toujours  accompagnées  de  sa- 
burres  gastrique  et  intestinale  , mais  le  plus 
souvent  on  n’a  pas  le  tems  de  les  administrer  ; 

-T.  L A a 
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les  sj^mptôines  sont  d’une  telle  violence,  et  la 
malignité  si  grande , que  si  l’on  ne  veut  pas  ex- 
poser le  malade  à périr  dans  l’accès  suivant, 
il  faut  recourir  incessamment  au  Kina  et  le  don- 
ner a forte  dose.  Comme  la  force  excentrique 
domine  pernicieusement  au  plus  haut  degré, 
1 indication  principale  est  de  la  diminuer  par 
l’usage  d’un  régime  et  des  remèdes  fortifians 
et  toniques  qui  produisent  les  mêmes  effets  que 
les  stimulans , l’exercice  et  le  travail  , mais 
dont  la  stabilité  d’énergie  est  plus  grande  et 
plus  durable.  Médicus  a obtenu  les  plus 
heureux  effets  dans  ces  fievres  , de  l’alun  crud 
qu  il  regarde  comme  un  des  plus  puissans  an- 
ti-septiques et  anti-fébriles. 


Fin  du  Tome  premier. 


n 


I 


% 


v/' 

1 


I 


f 


i 


I 


•j 


